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BS  LA  BOUCHE, 

E  T  des  Parties  qui  y  ccrrefponient * 


DES  MALADIES  DE  LA  MACHOIRE 

In  férieure. 


CHAPITRE  PREMIER. 

liées  générales  de  ces  Maladies  comparées  avec 
celles  de  la  Mâchoire  fupeneure. 


E  ne  m’occuperai  point  ici  à  râppeller  ce 
que  les  Aqatcmift.es  ont  dit  de  la  liruc- 
ture  de  cette  mâchoire  ,  &  que  la  plu¬ 
part  des  chirurgiens  Dentiues  qui  ©nt 
écrit  iur  leurs  parties  ,  ont  extrait  pour  le  placer 
dans  leurs  Ouvrages.  Je  vais  Feulement  expofer 
ce  que  l’on  doit  ooferver  dans  le  traitement  des 
maladies  dont  il  s’agi:  actuellement. 

Les  maladies  de  la  mâchoire  inférieure  &  des 
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parties  qui  y  répondent ,  telles  que  les  gencives  ; 
les  lèvres ,  la  langue  ,  6cc.  ne  méritent  pas  moins 
l’attention  de  la  Chirurgie  que  celles  de  la  mâ¬ 
choire  fupérieure.  Le  traitement  des  maladies  de 
l'une  6c  de  l’autre  mâchoire  ,  offrent  féparément 
des  avantages  &  des  difficultés.  La  pente  directe 
qu’a  le  pus  à  la  mâchoire  fupérieure  ,  femble  pré- 
fenter  une  difpofition  favorable  àlaguérifon  dans 
bien  des  cas  ;  mais  les  Sinus  qui  avoifinent  cette 
mâchoire  ,  les  autres  parties  qui  y  répondent ,  & 
qu’il  eft  de  la  plus  grande  importance  de  confer- 
ver ,  font  autant  3e  difficultés  à  furmonter  dans  le 
•traitement  :  elles  font  même  fort  fouvent  les  four- 
ces  de  l’écueil  de  l’Art. 

Dans  les  maladies  de  la  mâchoire  inférieure, 
comme  le  pus  n’a  pas  la  même  pente  ,  qu’au 
contraire  il  eft  toujours  difpofé  à  fe  précipiter  par 
en  bas,  &  par  conféquentà  lejourner  &  à  abreuver 
l’os ,  qui  eft  d’ailleurs  d’une  nature  bien  plus  ipon- 
gieufe  ,  que  ne  l’eft  en  général  le  plus  confidérable 
de  la  mâchoire  fupérieure  ,  il  réfulte  de  cette  dif¬ 
férence  ,  que  l’objet  ,  dont  il  s’agit  aéluellement 
-offre  des  difficultés  d’un  genre  different  à  la  vé¬ 
rité  ,  mais  qui  n’en  font  pas  moins  fort  fouvent 
infurmontables.  Les  avantages  que  l’on  retire  du 
traitement  des  maladies  de  la  mâchoire  inférieure, 
lent,  que  comme  elle  n’a  point  en  propriété  ni  en 
connexion  autant  de  parties  d’une  deftruélion  auffi 
fociie  qu’en  a  la  mâchoire  fupérieure  ,  les  dangers 
paroifient  moins  grands  ;  mais  les  inccnvéniens 
6c  les  avantages  réduits  à  leur  jufte  valeur ,  il  eft 
aifé  de  s’appercevoir  que  dans  l’un  &  dans  l’autre 
cas ,  le  Chirurgien  doit  être  auffi  complettement 
inftruit  que  prudent  dans  fes  opérations. 

La  mâchoire  inférieure  n’eft  point  à  l’abri  des 
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maladies  chirurgicales  qui  arrivent ,  en  général , 
à  toutes  les  autres  parties  du  corps.  Elle  peut  être 
attaquée  d’abcès ,  de  hiiules ,  d’ulcères,  de  caries  , 
d’exoftofes,  de  fpinaventofa,  de  cancers,  de  carci¬ 
nomes,  de  ramoiliiTement ,  de  fradures,  de  luxa¬ 
tion  ,  &c. 

Les  caufes  de  ces  maladies  font  les  mêmes  que 
celles  de  la  mâchoire  fupérieure.  Les  différens 
vices  des  liqueurs ,  toutes  les  impreffîons  &  les 
effets  extérieurs  peuvent  lézer  la  mâchoire  infé¬ 
rieure.  Ce  que  j’ai  dit  dans  le  premier  volume  de 
cer  Ouvrage,  peut  s’appliquer  ici. 

J’ai  fait  appercevoir  la  nécellité  d’écouter  la 
.  Nature  dans  bien  des  cire  on  fiances  :  cette  régie  eff 
appliquable  à  toutes  les  maladies  chirurgicales* 
L’on  voit  quelquefois-  les- maladies  les  plus  graves 
céder  plus  aiiérnent  à  une  conduite  fage  &  ré¬ 
fléchie  qü’à  des  opérations  multipliées ,  qui  con¬ 
trarient  prefque  toujours  la  Nature ,  &  rendent 
incertains  les  foins  du  Chirurgien  ,  fans  que  fore 
fouvent  il  en  devine  la  raifon  ,  tant  fes  préjugés 
l’aveuglent. 

Il  rie  fuffit  pas  toujours  d’être  bon  Opérateur. 
Ce  mérite  perd  fouvent  de  Ion  utilité  ,  :fi  l’Arc 
de  conduire  &  de  pan-fer  méthodiquement  une 
plaie,  d'après  les  opérations  convenables  ,  nel’aç- 
compagne  pas.  Auffi  a  t-on  entendu  dire  quelque¬ 
fois,  que  tel  Opérateur  de  la  plus  hautè  réputation 
n’étoit  pas  heureux.  Il  eff  difficile  de  concevoir 
les  raifon  s  de  ce  peu  de  fuccès ,  d’après  une  Opé¬ 
ration  jugée  bien  &  fupérieu rement  faite.  Je  n’i* 
gnorepas  que  l’état  de  l’atmofphere  ,  celui  du  fu- 
jet,  l'on  âge  &  le  régime  ne  fuient  autant  de  caufes 
générales  qui  puinent  rendre  heureufes  ou  mal- 
Jjçureufes  les  fuites  d’une  opération  la  mieux  faits* 
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Mais  ces  raifons  ne  font  pas  les  feules  qui  s’op- 
pofent  aux  fuccès  de  l'Opérateur.  La  conduite 
qui  fuit  l’opération  dans  la  façon  de  traiter  la  ma¬ 
ladie  ,  y  a  fouvent  la  plus  grande  part. 

Une  plaie  trop  tamponèe  ne  fe  dégorge  pas  fuf- 
fifamment,  quoique^  quelques  Auteurs  ayent  ofé 
avancer  qu’il  eft  quelquefois  néceflaire  de  bourer 
une  plaie  pour  exciter  l’inflammation  ,  &  confé- 
quemment  la  fupuration  ;  je  crois  cette  pratique 
vicieufe.  Le  trop  peu  de  fupuration  ,  comme  fa 
trop  grande  abondance  ,  font  des  vices  effentiels 
qui  retardent  la  guérifon.  Cette  efpéce  d’excré¬ 
tion  de  la  matière  morbifique  ,  doit  être  propor¬ 
tionnée  à  l’état  ,  à  l’âge  du  fujet,  &  à  la  nature 
de  la  plaie.  Une  fupuration  trop  légère  ,  mal  fou- 
tenue  ou  arrêtée ,  oçcafianne.des  uccidens  par  en¬ 
gorgement  ,  &  par  réfoi  btion.  Si  elle  eft  trop 
abondante  >  comme- t-fie  entraîne  toujours  avec  elle 
une  portion  des  fucs  nourriciers ,  eile  afïbiblit  le 
Sujet,  elle  ôte  aux  parties  le  reflort  dont  elles 
ont  befoin  pour  tranfmettre  au  dehors  conjointe¬ 
ment  avec  le  fecoûrs  de  l’Art ,  la  matière  hétéro¬ 
gène,  de  laquelle  l'œconomie  animale  ,  ou  les 
parties  adjacentes  ,  font  furchargées  ,tant  dans  les 
caufes  internes  que  dans  les  externes. 

Si  un  panfement  trop  bouré  a  des  inconvéniens 
fenfibles  ,  un  panfement  trop  lâche  procure  une 
réunion  trop  prompte  de  i’ifiue  extérieure  que  la 
néceflîté  a  obligé  d’établir.  Alors  la  mafTe  purulen¬ 
te  renfermée  dans  fon  propre  foyer  ,  fe  propage 
fourdement ,  ce  qui  donne  lieu  à  des  ravages  plus 
confidérables ,  &  quelquefois  à  la  perte  du  Sujet, 
ou  à  celle  de  quelques  parties  effentielles  qu’il 
étoit  de  la  prudence  du  Chirurgien  de  conferver  ; 
car  la  plus  petite  deftruâion  inutilement  faite  , 
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doit  être  un  reproche  fenfible  pour  une  ame  hon¬ 
nête.  il  eft  toujours  trille  pour  les  hommes  d’a¬ 
voir  recours  à  cet  Art  falutaire  ,  quoiqu’il  foit 
bien  dirigé. 

L’ulàge  trop  longtems  continué  des  corps  gras 
connus  fous  le  nom  d’onguent  ,  d’huile  ,  &c. 
amollit  les  plaies ,  les  ampâtent  aufii  ,  quequefois 
donne  lieu  à  des  chairs  baveufes  ,  à  un  pus  trop 
fluide  ;  il  énerve  la  partie  &  produit  des  cicatrices 
d’une  mauvaife  conformation  ,  &  longtems  éréfi- 
pélateufes  dans  leur  circonférence. 

Les  cauftiques  &  les  defficatifs  ,  en  crifpant  & 
en  irritant  les  vaiiTeaux  qui  devroient  fe  dégor¬ 
ger  prefque  naturellement ,  ou  pour  peu  qu’ils  y 
fuflenc  provoqués  par  une  conduite  bien  réfléchie, 
donnent  lieu  fouventau  réforbement  delamatiere, 
ou  à  fon  exaltation  plus  confidérabîe.  D’ailleurs  , 
comme  il  eft  prefque  impoffi'ble  que  par  lufage 
continuel  de  ces  médicamens  ,  il  n’en  pafle  pas 
quelques  portions  dans  la  maflfe  des  liqueurs  par 
la  déglutition  ,  fur-tout  quand  on  les  employé 
dans  les  maladies  de  la  bouche  ,  ils  portent  l’irri¬ 
tation  dans  i’œconomie  animale  ;  il  s’enfuit  même 
une  métaftafe  du  côté  de  la  plaie  ,  comme  étant 
la  partie  la  pius  foible ,  Sc  dès  -  lors  on  ne  f;ait  à 
quoi  attribuer  un  changement  auquel  on  ne  croyoir 
pas  devoir  s’attendre ,  &  qui  ne  laifl'e  fouvenc  au¬ 
cune  reflource  par  le  caractère  malin  que  la  plaie 
prend  ,  &  par  un  degré  inflammatoire  que  les 
humeurs  acquiérent  en  général. 

Quelles  que  foient  mes  objections  fur  l’ufage 
des  médicamens  gras ,  je  ne  prétends  pas  pour 
cela  les  bannir.  Je  delirerois  qu’on  n’en  fit  pas  un 
ufage  abufif ,  comme  j’ai  eu  occafion  de  l’obierver 
tiès-fouveut  poux  les  maladies  de  l’une  ôc  de  l’ai t 
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tre  mâchoire,  &  principalement  pour  celles  de 
la  mâchoire  inférieure  ,  que  l’on  fçait  être  beau¬ 
coup  plus  abreuvée  &  environnée  de  glandes  de 
toute  efpéce  ,  &  encore  plus  difpofée  par  la  po- 
fiti  n  naturelle  à  retenir  toute  matière  hétérogène. 

Je  crois  m’être  fuffifamment  expliqué  fur  le 
caractère  &  fur  les  différentes  terminailons  de 
l’inflammation ,  lorfque  j’ert  ai  parlé  dans  mon 
premier  volume.  On  doit  fe  rappeller  qu’elle  n’eft 
point  une  maladie  réelle  ,  mais  une  difpofition 
à  une  maladie  qui  fe  caraéhérifera  ,  &  qui  fe  ter¬ 
minera  par  réfolution  ou  par  fupuration  ,  fuivant 
les  circonftances  &  les  foins  qu’on  y  donnera.  Si 
elle  fe  termine  par  fupuration  ,  il  ell  prefque  tou¬ 
jours  néceffaire  d’en  confier  le  foin  à  un  Chirurgien 
inftruit ,  fi  l’on  ne  veut  pas  que  le  pus  par  fon  fé- 
jour ,  fafi'e  des  ravages  dontles  progrès  trop  avancés 
laiflent  iouvent  peu  d’elpérance. 

S  S  C  T  I  O  N  PREMIERE, 

Des  Abcès. 

Quoique  les  parulies  foient  des  abcès  des  gen¬ 
cives  (a) ,  néanmoins  lorfque  la  matière  purulente 
s’infiltre  dans  le  tiflu  cellulaire  &  dans  la  fubf- 
tance  charnue  des  mufcles  (b),  qui  fervent  aux 
différens  mouvemens  de  la  mâchoire  inférieure, 
&  qui  ont  une  de  leurs  attaches  fixes  particulié¬ 
rement  à  la  bafe  de  cette  mâchoire,  alors  les  pa¬ 
rulies  changent  de  caraélère ,  parce  que  dans  ce  cas 
ces  tumeurs  n’occurent  pas  directement  la  fubf- 
tance  ni  la  furface  des  gencives.  Dans  ce  Chan- 
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(i)  Les  f  arûUes  Cracles  ne  j  rodci!er.t  «as  cet  effet» 
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gement,  la  tumeur  fait  une  faillie  extérieure ,  tan¬ 
dis  qu’elle  paroîc  s’applatir  &  Ce  diffiper  du  côté 
&  entre  les  joues  où  elle  avoir  d’abord  pris  nail- 
fance.  Il  arrive  encore  que  le  pus  par  fa  pente  na» 
tureile  fufe  quelquefois  le  long  des  mufcles  du 
col.  Cette  efpèce  de  tranfmutation  du  pus  ,  d’une 
partie  dans  une  autre,  doit  varier  la  faeçon  de 
lui  donneriffue ,  &  il  n’efl:  pas  douteux  qu’à  avan~ 
tage  égal ,  on  doit  chercher  celle  qui  fera  moins 
fenlible  à  la  vue ,  par  rapport  aux  défagrémens  , 
Sc  même  aux  fulpicions  alarmantes  qu’occafion- 
nent  les  cicatrices  qui  avoihnent  le  col  Sc  la 
mâchoire  inférieure.  En  effet,  ces  endroits  font 
ceux  que  le  vice  fcrophuleux  fembîe  attaquer  le 
plus  fouvent quoique  le  mauvais  état  des  dents 
puiiTe  y  occafionner  d8saccidens,comme  onle  verra, 
dans  la  fuite.. 

L’ouverture  des  abcès  qui  arrivent  affez  fré¬ 
quemment  à  la  mâchoire  inférieure ,  quel  que  foie- 
le  mauvais  état  des  dents ,  a  mérité  l’attention  . 
de  quelques  Praticiens  zélés.  M.  Ruby,  d’après- 
une  Obfervation  intéreffante  qu’il  a  fournie  fur 
ce  fujet ,  demande  :  «  fi  dans  dans  le  cas  d’une  tu¬ 
meur  abcédée  aux  environs  de  la  bafe  de  la  bou- 
»  che  on  ne  pourroit  pas  donner  iffue  à  la  ma- 
»  tierepar  une  ouverture  pratiquée  dans  l’intérieur 
»  de  cette  cavité  ». 

M.  Poulain  ,  Tome  XXVII.  du  même  Journal* 
p2ge  79.  répond  à  cetre  quedion ,  &  dit  page 
81  :  «  qu’ü  y  a  des  cas  dans  lefquels  on  doit. 
»  préférer  l’incifion  intérieure  ,  parce  qu’en  la 
35  faifant  extérieurement ,  il  feroit  difficile  d’at- 
«  teindre  le  foyer  de  l’abcès  ,  fans  compter  les 
»  inconvéniens  qui  pourroient  réfulter  de  la 
»  fedion  des  mufcles ,  des  branches  d’artères  * 
A  iy 
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»  de  nerfs,  &c.  »  M.  Poulain  confirme  cette 
doctrine  par  deux  Observations  de  M.  Marigues  , 
&  termine  fon  Mémoire  par  des  citations  a’inci- 
fions  entre  :a  lèvre  Supérieure  &  l’os  maxillaire  , 
pratiquées  par  M.  Malaval  ,  dans  l’intention  de 
couper  le  nerf  orbitaire  inférieur ,  pour  remé¬ 
dier  à  un  fpafme  de  ce  même  nerf,  fans  qu'il 
en  foit  arrivé  aucun  accident.  11  dit  auffi  que 
M.  Lefchevin,Chirurgien  en  chef  de  l’Hôtel- Dieu 
de  Rouen,  établit  dans  fon  Mémoire  fur  la  cure 
des  abcès,  qu’on  peut  pratiquer  des  ouvertures 
aux  gencives,  au  palais,  aux  amygdale^ Ces  ci¬ 
tations,  comme  on  en  peut  juger ,  font  en  quelque 
façon  étrangères  à  laqueftion ,  parte  qu’on  Ra¬ 
voir  déjà  qu’il  étoit  poffible  de  pratiquer  ces  diffé¬ 
rentes  opérations  fans  danger  :  ainfi  il  n’y  a  rien 
de  nouveau  à  cet  égard.  Le  point  efientiel  de  la 
queftion  ,  étoit  de  déterminer  fi  dans  le  cas  même 
on  tout  Semble  indiquer  la  néceffité  ordinaire 
d’ouvrir  extérieurement  telle  ou  telle  tumeur 
qui  avoifirie  la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure  , 
il  ne  feroit  pas  poffible  dans  bien  des  cas  d’é¬ 
vacuer  ég  .lement  le  pus  par  une  incifion  faite  du 
côté  de  la  bouche  ,  &  par  là  éviter  l’incifion  ex¬ 
térieure  Telle  étoit  certainement  le  fond  de  la 
queftion  de  laquelle  M  Ruby  défiroit  la  folution. 
Î1  paroît  que  M.  Poulain  ne  l’a  pas  faifie  com- 
plettemert  ;  la  fuite  le  démontrera. 

La  queftion  propofés  p  r  M.  Ruby,  agitée  par 
M.  Poulain  ,  me  parut  allez  intérelïànte  pour  fixer 
mon  attention.  En  1770  ,  j’entrepris  de  h  traiter 
avec  un  peu  plus  d’étendue,  qu*il  me  parut  qu’on 
ne  l’avoit  fait.  En  cherchant  à  procurer  aux  malades 
les  mêmes  avantages  qu’ils  pouvoient  retirer  d’une 
incifion  extérieure,  je  m’occupai  auffi  des  moyens 
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de  leur  éviter  les  défagrémens  que  cette  même 
încifion  entraîne  avec  elle ,  &  je  tâchai  de  déci¬ 
der  les  cas  dans  leiquels  on  doit  préférer  l’inci- 
fion  intérieure  :  en  un  mot  ,  j’eus  recours  à  nom¬ 
bre  de  faits  de  pratique  qui  m’étoient  propres, 
&  qui  joints  à  ceux  des  Auteurs  précédens  ,  ré* 
folvoienc  complettement  la  queuion  ,  &  ren- 
doient  invariable  ce  point  de  pratique.  Malgré 
la  clartéavec  laquelle  je  m’expliquai  dans  le  tems, 
malgré  l’adhéfion  de  M.  Poulain  à  cette  méthode  , 
on  n’eft  pas  peu  furpris  de  le  voir  chercher  à  la 
détruire ,  Tome  XXXVI.  du  Journal  déjà  cité.  Si 
M.  Poulain  n’a  pas  d’abord  faifi  toute  l’étendue  de 
la  question  de  M-  Ruby ,  il  n’a  pas  été  plus  heu¬ 
reux  dans  ce  que  j’ai  dit  à  cet  égard.  Il  ne 
s’agilloit  que  des  abcès  qui  avoilînent  la  bafe  de 
la  mâchoire  inférieure  ;  il  les  a  confondus  avec 
ceux  des  parotides  ,  du  col ,  de  la  mâchoire  fupé- 
rieure.  il  n’a  pas  craint  encore  de  mettre  M. 
Pilore  à  contribution  pour  fe  fournir  des  armes 
contre  moi.  On  peut  voir  ce  que  j’ai  répondu 
à  ce  fujet  dans  le  même  Tome  du  même  Journal 
ci-defiùs  cité. 

Mais  cette  queftion  fi  intéreffante ,  étoit  déjà 
décidée  par  la  pratique  d’un  des  plus  grands  Chi¬ 
rurgiens.  A  la  vérité  ,  comme  les  ouvrages  de  cet 
homme  célébré  ,  où  il  eft  queftion  de  cette  opé¬ 
ration  ,  n’avoient  pas  encore  vu  le  jour  avant 
la  difcuffion,  on  ne  peut  nous  taxer  d’avoir  pro¬ 
fité  de  fes  lumières.  Il  fuffira  de  rapporter  ce  qui 
efi  die  à  ce  fujet  Tome  I.  page  119.  des  œuvres 
pofthumes  de  M.  Petit ,  pour  faire  voir  que  ce 
grand-Maître  de  l’Art  vouloir  qu’on  évitât ,  autant 
qu’il  étoit  poifible  ,  les  difformités  qui  réfultent 
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de  l’ouverture  de  certains  abcès  par  l’inftrument 
tranchant ,  fur-tout  lorfque  ces  abcès  font  aux 
environs  de  la  face ,  &  qu’ils  s’élèvent  en  dehors. 

«  11  fe  forme  des  abcès  (  dit  M.  Petit  )  aux  en- 
»  virons  de  la  face,  qui  s’élèvent  en  dehors,  qu’on 
»  laide  percer  d’eux-mêmes ,  en  follicitant  ce- 
pendant  leur  ouverture  par  les  cataplafmes 
»  &  les  emplâtres ,  pour  ne  point  caufer  de  dif- 
»  formité  au  vifage  en  les  ouvrant  avec  l’inftru- 
»  ment  tranchant.  Il  y  en  a  d’autres  qui  fe  mani- 
» feflent  au  dehors,  &  en  même-tems  dans  la 
»  bouche.  Pour  peu  que  la  fluduation  foit  fenft- 
»  ble ,  il  eft  bien  plus  avantageux  de  les  ouvrir 
»  de  ce  côté,  que  par  dehors;  non- feulement  parce 
»  qu’on  évite  la  difformité  ,  mais  encore  parce 
»  qu’on  n’a  point  de  panfement  à  faire  ,  (  pourvu 
»  qu’il  n’y  ait  pas  carie  à  l’os ,  )  &  que  la  falive 
s»  eft  un  déterlîf  naturel ,  qui  cicatrife  bientôt  l’ul- 
•»  cère.  J’ai  fuuvent  éprouvé  que  cette  méthode 
a»  abrégeoit  infiniment  la  cure  de  ces  fortes  d’ab- 
»  cès.  11  m’eft  arrivé  plufieurs  fois  de  les  ouvrir  du 
3»  côté  de  la  bouche,  quoiqu’il  y  eût  beaucoup 
3»  de  chair  à  couper,  &  que  la  matière  fût  prête 
33  à  percer  au  dehors.  L’Obfervation  que  M.  Petit 
»  donne  à  la  fuite  de  cet  expofé,  confirme  fa 
»  pratique  ». 

Première  Observation. 
Alcts  &  carie  à  la  mâchoire  inférieure  ,  (  a  ). 

M.  de  Fulvi  s’étant  fait  ôter  une  ineifive  de 
la  mâchoire  inférieure  ,  eut  une  inflammation  & 
un  gonflement  fous  le  menton  qui  s’étendoit 
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extérieurement  jufqu’au  cartilage  tiroïde  :  il  fe 
forma  un  phlegmon  qui  ,  malgré  les  faignées 
le  les  cataplaïmes  ,  fe  termina  par  fupura- 
tion.  Les  Médecins  &  les  Chirurgiens  qui  le 
voyoient  avoient  décidé  de  lui  faire  une  incifion 
longitudinale  ,  depuis  le  menton  jufques  vis-à-vis 
le  cartilage  tiroïde.  Feue  Madame  Ory  fa  mere  » 
me  manda  pour  être  préfent  à  l’opération  :  j’exa¬ 
minai  l’étendue  de  cette  tumeur,  où  il  y  avoir 
fluctuation  ,  &  ayant  porté  le  doigt  indicateur 
entre  la  lèvre  &  la  mâchoire  inférieure  ,  j’y  fentis 
une  fiuduation.  Mon  avis  fut  de  faire  une  ouverture 
dans  le  lieu  même  par  une  incifion  en  croiflant , 
qui  occuperoit  tout  l’efpace  qui  fe  trouve  entre  les 
deux  trous  de  la  mâchoire  inférieure ,  par  où 
fortent  les  vailfeaux  de  cette  partie.  On  évacua 
par  cette  ouverture  une  quantité  confidérable 
de  pus.  Le  malade  fut  foulagé  fur  le  champ, 
&  le  lendemain  je  le  trouvai  levé ,  &  prenant  une 
tafle  de  cholat  avec  Madame  1a  mere. 

«  La  carie  d’une  dent,  continue  M.  Petit ,  efl: 
»  fouvent  la  caufe  non-feulement  de  ces  abcès , 
3»  mais  d’une  infinité  d’autres  accidens  à  l’exté- 
»  rieur  de  la  bouche  ,  beaucoup  plus  conlidéra- 
35  blés ,  &  même  de  quantité  de  maladies  qui 
»  paroifient  avoir  peu  de  rapport  avec  les  dents. 
»  J’ai  encore  vu  une  infinité  de  tumeurs  aux  envi- 
»  rons  des  mâchoires  que  l’on  traitoit  depuis  long- 
»  temsavec  des  cataplafmes  &  des  emplâtres  ,  & 
»  dont  j’ai  obtenu  la  guérifon  en  huit  ou  quinze 
»  jours,  en  faifant  ôter  au  malade  une  dent  afifeétée 
3)  de  carie.Piufieurs  de  ces  tumeurs  fe  font  difîipées, 
>3  quoiqu’elles  fulfent  prêtes  à  percer  ;  &  j’en  ai 
m  vu  qui  étoient  en  fi  grand  nombre  ,  qu’elles  for- 
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»  moienc  une  efpèce  de  chapelet ,  depuis  l’angle 
»  de  la  mâchoire  jufqu’à  la  clavicule  (  a). 

Cet  expofé  eft  de  la  plus  grande  vérité.  La  ca¬ 
rie  des  dents  produit  fouvent  les  ravages  les  plus 
grands.  Dans  ces  circonftances  ,on  ne  doit  pas  hé- 
lïter  à  ôter  d’abord  toutes  les  dents  &  les  racines 
cariées ,  qui  paroifTent  être  la  caute  de  la  mala¬ 
die  :  autrement ,  on  expofe  le  malade  à  ne  jamais 
guérir. 

Les  déprelîions  auxquelles  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  peut  être  expoi'ée,font  encore  des  caufes  qui 
peuvent  donner  lieu  àdes  abcès  dans  cette  partie  : 
tel  eft  le  cas  qui  s’eft  préfenté  à  M.  Ruby ,  &  qui 
a  donné  lieu  à  fa  quellion. 

Deuxieme  Observation. 
jdbcès  confiiérable  à  la  mâchoire  inférieure  à  la 
fuite  £un  coup  de  fleuret  guéri  fans  incijion  {<). 

Le  nommé  Loifeleur,  âgé  de  vingt-  quatre  ans 
ou  environ ,  avoir  reçu  un  coup  de  fleuret  dans 
la  bouche.  Il  cacha  à  fes  parens  les  douleurs  qui 
s’en  fuivirent.  La  partie  inférieure  de  la  bouche 
compromife  dans  l’arcade  alvéolaire  de  la  mâchoire 
inférieure ,  &  recouverte  par  la  langue  ,  fut  fans 
doute  connue ,  &  l’inflammation  s’enfuivit  avec 


(S)  Si  !a  carie  de  h  dent  a  été  la  vraie  caufe  de  ta  fluxion  ,  que 
rhifiitranon  foit  avancée  ,  &  i  un  haut  degré  depuis  plufieurs 

four*  ,  foit  qu’on  ôte  la  dent  ou  qu’on  la  laide ,  il  en  réfulte  allez 
fouvent  un  dépôt  :  au  contraire  fi  l’infiltration  eft  parfaite  ,  c’eft-à* 
dire,  fi  le  pus  erifte  réellement ,  l’cxtraâion  de  la  dent  feit  prefque. 
toujours  ce  fie  r  les  accidens  ,  parce  qu'avant  la  réunion  le  pus  a  le  teins 
de  s’évacuer. 

(a}Kuby,  Maine  en  Chirur,  Journ.  de  Médecine  ,  Ton»,  XXVI.  p» 
*77- 
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les  progrès  ordinaires.  Le  malade,  pour  ôter  toute 
ful’picion  de  cet  accident ,  fuppol'a  un  violent  mal 
de  dent.  Ce  mal  ayant  inquiété  ion  oncle,  ü  me 
fit  prier  de  le  venir  voir.  J’examinai  d’abord  avec 
unei'crupuleufeattention  le  malade  ;  &  je  reconnus 
auffi-tôt  que  ia  maladie  ne  dépendoit  point  des 
dents  ;  ce  qu’il  m’avoua  en  me  racontant  les  cir- 
con fiances  de  l’accident  qui  lui  étoit  arrivé.  La 
tumeur  me  parut  d’abord  abcedée ,  &  me  fem- 
bla  Ixtuée  dans  la  maiie  charnue  formée  par 
diffc-rens  mufcles  qui  ont  leurs  attaches  à  la  baie 
de  la  mâchoire  inférieure.  Elle  occupoit  le  def- 
fous  de  cette  bafe  depuis  ia  fymphiiè  du  men¬ 
ton  juiqu’à  fon  angle  gauche  ;  elle  fe  manifef- 
toit  à  l’extérieur  ,  par  ia  faillie  qu’elle  formoit 
à  l’endroit  cité  ,  indépendamment  de  la  fluctua¬ 
tion  qui  étoit  des  plus  fenlibie. 

L’ouverture  de  cette  tumeur  eut  été  fans  con¬ 
tredit  un  moyen  plus  que  fuffifant  pour  évacuer 
l'humeur  :  mais  le  lieu  repeétable  qui  devoir  en 
être  flétri ,  ne  me  ht  regarder  ce  procédé  que 
comme  un  moyen  qu’on  ne  devoit  employer  que 
dans  le  cas  d’une  impoflîbilité  manifede  de  pou¬ 
voir  en  découvrir  un  autre.  Je  co 'iidérai  pour 
lors  attentivement  l’intérieur  de  la  bouche ,  & 
j’y  remarquai ,  quoiqu’avec  peine,  qu’unpoint  de 
matière  purulente ,  qui  s  ctoit  écoulée  dans  la 
cavité  ,  fut  auifi  -  toc.  remplacée  par  un  autré. 
Enfin  je  découvris  une  aurre  petite  ouverture  fi- 
tuée  à  la  bafe  de  l’aivéoie  de  la  fécondé  molaire , 
au-deflbus  de  la  langue  :  je  fis  enluite  une  com- 
prefîion  légère  &  graduée  fur  la  furface  externe 
de  l’abcès,  &  je' connus ,  avec  un  peu  de  tenis, 
une  tumeur  &  une  plus  grande  iîfue  du  pus  dans 
la  bouche,  fournie  par  cette  petice  ouvertiure. 
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Je  découvris  pour  lors  que  cette  même  ouverture 
communiquoit  jufqu’au  clapier  ,  &  que  la  mala¬ 
die  étoit  vraiment  un  abcès  finueux  :  ceci  me  fit 
preffentir  alors  ,  qu’une  compreffion  bien  éta¬ 
blie  pourroit  procurer  l’ifïue  de  la  matière  conte¬ 
nue  dans  cette  tumeur ,  &  enfin  obtenir  la  gué- 
rifon  du  malade  fans  ouverture  extérieure.  J’ap¬ 
pliquai  en  confequence,  une  poignée  de  char¬ 
pie  brute  fur  toute  l’étendue  de  la  tumeur  déjà 
affaiffée  par  l’iflue  de  la  matière  que  j’avois  pro¬ 
curée  au  moyen  d’une  compreffion  manuelle  , 
Sc  ménagée  ;  enfuite,  jepol’ai  plufieurs  compreiïes 
graduées  &  un  bandage  approprié  à  la  partie.  Le 
cheveitre  iîmple  (a)  me  parut  propre  à  cet  effet, 
&  remplit  parfaitement  bien  mon  attente.  Je  pref- 
crivis  un  régime  de  vivre  très-févere.  Je  levai 
l’appareil  au  bout  de  huit  jours;  Sc  j’eus  la  fatisfao- 
iion  de  voir  l’abcès  guéri  &  fans  aucune  marque 
apparente  :  les  parois  du  Sinus  croient  exactement 
collées. 

Cette  Obfervation  femble  rappeller  les  vrais 
principes  de  l’Art ,  qui  veut  que  le  Chirurgien 
profite  autant  qu’il  ed  poffibîe  des  voies  que  la 
Nature  s’eft  établie  pour  fedébarraffer  de  ce  qui 
lèze  fes  fonélions.  Mais  fi  cette  maladie  avoir  été 
occafioHnée  par  quelques  dents  cariées ,  leur  ex¬ 
tradion  auroit  été  indifpenfable  :  autrement  , 
toutes  les  autres  reffources  de  l’Art  auroient  été 
infrudueufes. 


(a)  Voyez  les  différera  Traités  des  Maladies  dest>s,le  Dlâion.  d’Eiie  , 
•al.  de  Villais  ,  pag.  7g  ,  pour  la  façon  de  faire  ce  bandage. 
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Troisième  Observation. 

Abcès  à  la  mâchoire  inférieure  (a). 

Au  mois  de  Mai  1765  ,  il  furvint  à  un  jeune 
homme  de  dix-huit  ans ,  une  tumeur  au  côté  droit 
de  la  mâchoire  inférieure.  Le  foyer  de  l’engor¬ 
gement  paroiffoit  être  fous  le  mufcle  buccinateur. 
Mi  Marigues  ,  Lieutenant  de  M.  le  premier  Chi- 
rigien  du  Loi  à  Verfailles ,  qui  fut  confulté ,  après, 
avoir  employé  les  remèdes  généraux ,  prefcrivit 
l’application  extérieure  des  caraplafmes  émolliens , 
&  fit  mettre  entre  les  dents  &  les  parois  de  la 
bouche  des  tranches  de  figues  grades  cuites  dans 
du  lait.  Ces  topiques  ayant  procuré  la  maturité 
de  la  matière  &  déterminé  l’abcès ,  il  fentit  éga¬ 
lement  la  flu&uacion  foit  qu’il  touchât  extérieure-, 
ment  la  tumeur ,  foit  qu’il  la  touchât  intérieure¬ 
ment.  Ilparoifloit  alfez  indifférent  d’ouvrir  l’abcès 
en  dehors  ou  en  dedans  :  cependant  il  prit  le  der¬ 
nier  parti  ;  il  fit  une  incifion  fur  toute  l’étendue, 
de  l’abcès  parai  elle  à  la  mâchoire,  évacua  beau¬ 
coup  de  pus  par  cet  endroit ,  comprima  extérieu¬ 
rement  avec  des  compreffes  &  un  bandage ,  dont 
l’effet  tendoit  à  vuider  l’abcès  de  dehors  en  de¬ 
dans,  détergea  enluite  avec  une  décoction  de 
plantes  vulnéraires  &  le  miel  roiat  ;  &  par  ces  pro¬ 
cédés  bien  étendus  le  malade  fut  guéri  en  très-peu 
de  tems. 

En  1767  ,  M.  Marigues  fut  encore  confulté  pour 
un  cas  femblable  :  il  employa  les  mêmes  moyens 
pour  déterminer  le  pus  à  fe  former  ;  mais  le  ma- 


(t)  ?«*ul*in,Joiirn.  de  Méd.  Tom.  xxvi  n.  pag-  79. 
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lade  n’ayant  pas  voulu  fe  foumettre  à  l’opération  , 
l’abcès  perça  de  lui- même  entre  les  gencives  & 
les  parois  de  la  joue  ,  il  procéda  de  la  même  ma¬ 
niéré  pour  les  panlêmens  ,  &  le  malade  fut  guéri 
aufîï  promptement. 

Cette  Obfervation  n’efl  point  à  rejetter.  Elle 
prouve,  conjointement  avec  celle  de  M.  Ruby, 
que  la  Nature  a  des  reffources  qui  équivalent  affez 
fouvent  celles  de  l’Art.  Néanmoins  trop  de  fécu- 
rité  à  cet  égard  pourroit  être  condamnable.  L’Ob- 
fervation  de  M.  Poulain  feroit  plus  fatisfaifante , 
s’il  avoit  indiqué  la  caufe  de  la  maladie.  Mais 
comme  il  n’a  écrit  que  pour  les  Gens  de  l’Art,il  eft 
à  préfumer  qu’il  a  eu  une  affez  bonne  opinion  de 
leurs  lumières  pour  la  preffentir. 

M.  Poulain  ne  fe  i'eroit-il  pas  trop  flatté  en 
penfant  que  les  Chirurgiens  qui  ont  opéré  en  de¬ 
dans  plutôt  qu’en  dehors,  ne  l’ont  pas  fait  pour 
éviter  abfolument  une  plaie  5c  une  cicatrice  exté¬ 
rieure  ,  mais  plutôt  parce  qu’ils  y  ont  été  forcés  par 
d’autres  raifons  ?  Cependant  nous  avons  vu  qu’ils 
avoient  le  choix  ;  il  faut  bien  que  des  raifons 
légitimes  (  telle  que  la  difformité  extérieure  )  les 
ayent  déterminés  pour  l’intérieur  :  car  dans  le  vrai , 
un  Opérateur  inftruit  ne  craindra  pas  plus  d’o¬ 
pérer  d  un  côté  que  de  l’autre.  L’expérience  jour¬ 
nalière  peut  raffurer  à  cet  égard.  Les  difformités 
produites  par  les  incifions  extérieures  dans  les. 
abcès  de  la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure ,  ont 
encore  mérité  l’attention  de  feu  M.  Fauchard. 
«  Lorfque  la  tumeur  eft  prête  à  abcéder  (  diç 
»  cet  Auteur  ,  Tomel.  page  205  ).  il  faut  la 
s*  percer  fans  attendre  que  la  matière  perce  d’el- 
x  le  -  même  ,  parce  qu’on  lui  donneroit  le 
?>  tems  de  pénétrer  jufqu’à  l’os ,  ou  de  s’étendre 
33  jafqu’aux 
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»  jufqu’aux  parties  extérieures  du  vifage  ;  ce  qui 
cauferoit  une  maladie  dont  les  fuites  feroienc 
»  longues  &  iacheufes  ,  &  peut-êtromême  ac- 
»  compagnées  de  quelques  difformités  difgra- 
3»  cieufes  3».  Il  efl:  bien  vrai  que  M.  Fauchard  ne 
s’eft  pas  expliqué  clairement  fur  les  incifions  ex¬ 
térieures  ;  mais  on  ne  peut  pas  douter  qu’il  n’en  aie 
preffenti  les  inconvéniens  ,  ou  ceux  de  l’ouver¬ 
ture  naturelle,  lorfqu’il  a  recommandé  d’ouvrir 
intérieurement  dès  que  la  tumeur  eft  prête  à  ac¬ 
céder.  Le  féjour  de  la  matière  l’a  également  en¬ 
gagé  à  preferire  l’opération  pour  garantir  l’os. 

Enfin  feu  M.  Petit  a  eu  raifon  de  dire  qu’on 
pouvoit  pratiquer  l’incifion  extérieure  ,  quand 
bien  même  il  y  auroit  beaucoup  de  chair  à  cou¬ 
per.  Les  Obfervations  fuivantes  confirmeront  l’a¬ 
vantage  de  cette  pratique. 

Quatrième  Observation. 

Abcès  a  la  mâchoire  inférieure . 

En  1764,  on  m’amena  un  malade  âgé  d’envi¬ 
ron  quatorze  ans  ,  auquel  trois  mois  auparavant  on 
avoit  été  obligé  d’ôter  la  fécondé  petite  molaire 
du  côté  de  la  mâchoire  inférieure  ,  à  caufe  de  diffé¬ 
rentes  fluxions  qu’il  avoit  éprouvées  &  d’une  fu- 
puration  abondante  qui  fe  faifoit  par  l’alvéole  de 
cette  dent ,  quoiqu’elle  .ne  fût  pas  même  cariée. 
La  plaie  éroit  reliée  fiftaleufe  ,  de  .fourni  fioit  un 
pus  de  très-mauvaife  qualité.  Les  foins  les  plus 
convenables  furent  employés  fans  fuccès.  L’ac¬ 
tion  du  pus  s’imprima  furl'és  ,  &  le  pus  lui-.oiême 
pénétra  &  abreuva  tous  les'mufcles  qui  ont  une 
de  leurs  attaches  fixes  à  la  bafe  de  h  mâthore  in¬ 
férieure  :  la  tumeur  s’annonça  extérieu remeut', 
Tome  IL  B 
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la  joue  devint  pendante  fans  être  douloureufe  ; 
Ce  qui  annonçoit  une  humeur  indolente  dont  le 
principe  fe  cara&érifa  par  l’engorgement  des  glan¬ 
des  axillaires  ,  parotides  &  maxillaires.  M.  Milia , 
Doéteur  en  Med.  fut  chargé  de  la  conduite  inté¬ 
rieure  ,  &  moi  de  l’extérieure.  La  tumeur  étoit 
très-confidérable,  &fa  partie  la  plus  déclive  étoit 
défignée  par  une  tache  rouge  qui  fembloit  in¬ 
diquer  le  lieu  d'eleétion  par  lequel  la  Nature  cher- 
choit  à  fe  débarralier  de  Thumeur  morbifique. 
Mais  comme,  eu  égard  à  la  quantité  de  la  ma¬ 
tière  contenue  ,  l’ouverture  fiuuleufe  de  laquelle 
j’ai  parlé  ci  deffus  n’auroit  pas  été  fuffifante ,  on 
étoit  dans  le  delfein  d’employer  extérieurement 
tous  les  remedes  propres  à  raflêmbler  la  matière, 
pour  enfuite  lui  donner  jour  pan  une  ouverture  con¬ 
venable  ,  faite  à  l’extérieur.  L’examen  de  la  bou¬ 
che  m’ayant  fait  découvrir  que  la  boëte  alvéo¬ 
laire  de  la  dent  précédemment  ôté  étoit  cariée  , 
que  la  fubUance  maxillaire  même  n’étoit  pas  en  . 
meilleur  état ,  que  le  pus  qui  l’abreuvoit  fe  fai- 
foit  jour  par  l’alvéole ,  je  crus  qu’il  étoit  nécef- 
faire  de  lui  donner  promptement  une  iflue  libre. 
En  conféquence ,  j’emportai  la  boëte  alvéolaire 
qui  étoit  détachée  de  ce  que  l’on  peut  exactement 
nommer  la  fubftance  maxillaire.  Je  preffai  ex¬ 
térieurement  la  tumeur ,  pour  déterminer  inté¬ 
rieurement  la  colonne  du  pus.  Mais  comme  je 
vis  qu’il  y  avoit  des  obitacles  qui  s’oppofoient 
à  mes  vues ,  j’eus  recours  à  des  comprefifes  fé- 
ches  &  graduées  quei j’appliquai  à  l’extérieur, 
&  que  j’y  contins  pf-J'un  bandage  convenable: 
de  cette  façon  la  matière  fe  détermina  du  côté 
des  alvéoles  ;  elle  he  fut  plus  reçue  auffi  aifément 
dans  le  premier  foyer.  A  l’aide  des  gargarifmes 
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émolliens,  il  fe  forma  intérieurement  une  élé¬ 
vation  allez  fenfible  entie  ia  joue  &  la  baie  delà 
mâchoire,  pour  me  décidera  ouvrir  de  ce  côté, 
&  à  plonger  le  fcapel  à  lancette  jui'qu’àce  que  is 
pus  s’annonçât,  ce  qui  nefuc  pas  long;  car  à  Tintant 
la  bouche  du  malade  en  fut  remplie;  les  preflions 
que  je  hs  extérieurement  vuiderent  le  fac  cum- 
plettement ,  Si  l’affaifferent.  Enfuire  je  débiidai 
toujours  intérieurement  le  long  de  la  laipe  maxil¬ 
laire  externe  ;  je  la  découvris  même  ;  je  panfai 
avec  de  la  charpie  féche  &  molle.  Au  fécond  pan- 
fement ,  il  s’évacua  beaucoup  de  pus ,  mais  en 
moindre  quantité  que  la  première  fois.  Enfn  je 
touchai  avec  l’eau  mercurielle  les  parties  oh  ufes 
altérées.  J’eus  recours  aux  injeétions  Si  aux  gar- 
garifmes  déterfifs  &  vulnéraires.  Je  paniai  a  iec 
&  mollement  ;  cette  conduite  bien  ohiervée  pen¬ 
dant  fix  femaines  ,  termina  la  maladie  ,  fans  qu  il 
en  foit  relié  la  moindre  marque  extérieurement 
ni  intérieurement ,  fi  ce  n’eft  un  léger  enfonce¬ 
ment  à  l’endroit  où  il  s’eft  fait  des  exfoiiations  ; 
mais  cet  enfoncement  n’eft  pas  capable  de  dé¬ 
figurer  ni  de  faire  naître  le  moindre  foupçon  de 
fcrophule ,  attendu  qu’il  n’intérefie  nullement  la 
joue.  Les  compreffions  graduées  Si  extérieures  ont 
été  employées  pendant  tout  le  tems  du  traitement. 

LesObfervations  que  j’ai  préfentées  juf4u'àpré- 
fent  n’indiquent  pas  que  la  carie  des  dents  ait  été 
direâement  ia  came  des  maladies  qui  en  ont  fait 
le  fujet  :  ce  qui  démontre  que  cette  caufe  feule 
n’eft  pas  toujours  celle  des  maladies  de  la  bou-r 
che  en  généiai  ni  même  des  os  maxillaires.  Les 
Obfervations  fuivantes  préfenteront  un  tableau 
frappant  des  fuites  de  la  carie  des  dents. 


zo  Maladies 

Cinquième  Observation. 

Abcès  &  tarie  à  la  mâchoire  inférieure  (a). 

Au  mois  de  Juillet  1776,  M.Andry,  Do&eur 
en  Médecine  ,  me  manda  pour  vifiter  la  bouche 
d’un  Maître  Doreur,  rue  Jean- pain-mollet.  Ce 
malade  venoit  d’éprouver  une  fluxion  violente , 
occaiîonnée  par  une  derniere  grofle  molaire  de  la 
mâchoire  inférieure  &  du  côté  droit  qui  étoii  ca¬ 
riée.  Les  foins  de  M.  Andry  avoient  paré  auxacci- 
dens  de  la  fluxion  ;  mais  comme  la  caufe  exif- 
Toit  touiours  ,  elle  entretenoit  un  état  maladif 
d’autant  plus  fufpeéï ,  que  le  gonflement  s’éten- 
doit  jufqu’aux  mufcles  du  col ,  &  que  le  malade 
pouvoir  à  peine  defferrer  les  dents.  Cette  conf- 
triéèion  de  la  mâchoire  s’oppofoit  à,ce  que  .l’extrac¬ 
tion  indifpenfable  de  la  dent  pût  fe  faire  avec 
le  pélican  ;  j’eus  recours  au  repouffoir,  mais  qui 
ne  me  réuflit  à  la  vérité ,  qu’à  caufe  du  relâche¬ 
ment  de  la  dent ,  occafionné  par  la  fluxion.  Comme 
il  y  avoir  lieu  d’efpérer  que  cette  opération  ne  fe- 
roit  pas  fans  fuccès ,  &  eu  égard  à  l’état  de  la 
bouche  ,  je  ne  portai  pas  mes  recherches  plus  loin. 
En  effet,  le  malade  éprouva  un  bien-être  réel; 
mais  la  réunion  trop  prompte  &  incomplette  des 
gencives,  donna  lieu  à  deux  fiftules ,  lefquelles 
n’étant  pas  fuffifantes  pour  permettre  au  pus  de 
s’évacuer  complettement  &  librement ,  il  ne  s’en 
échappoit  que  la  partie  la  plus  déliée ,  tandis  que 
la  plus  groffiere  féjournoit  &  entretenoit  la  ca¬ 
rie.  Le  malade  dégoûté  &  ennuyé  d’avoir  la 


(c)  Mahon ,  Ckirurg,  Dentifk.. 
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bouche  infe&ée,  vint  me  trouver  un  mois  après 
la  première  opération  que  je  lui  avois  faite.  J’exa¬ 
minai  fa  bouche  ;  je  reconnus  les  deux  fiftules  , 
dont  l’une  fe  propageoit  le  long  de  la  table  in¬ 
terne  de  la  mâchoire ,  &  l’autre  pénétroit  dans 
les  alvéoles  ;  ce  que  le  flilet  introduit  fort  avant 
me  fit  découvrir. 

La  nécelfité  indifpenfable  de  débarrafiTer  corn- 
plettement  la  partie  de  l’humeur  qui  i’abreuvoit , 
me  détermina  à  emporter  la  furface  des'gencives. 
&  à  détruire  les  fiftules.  Je  ne  mis  le  premier  jour 
que  l’éponge  préparée ,  afin  de  tenir  la  plaie  ou¬ 
verte  ,  &  de  pouvoir  la  panfer  plus  furement. 
Comme  la  fupuration  étoit  abondance  ,  je  pan- 
fai  deux  fois  par  jour ,  &  pendant  huit  feulement 
avec  desbourdonnets  imbibés  de  teinture  de  myrrhe 
&  d’aloës.  La  fupuration  étant  moins  abondante  t 
un  feul  panfement  par  jour  fuflît.  Il  fe  fit  une  ex¬ 
foliation  de  la  fubftance  alvéolaire  de  la  largeur 
de  l’ongle  du  petit  doigt.  A  compter  de  ce  mo¬ 
ment  ,  la  fupuration  diminua  encore ,  elle  devint 
louable.  L’eau  vulnéraire  fpiritueufe  que  j’em¬ 
ployai  alors  termina  cette  maladie  ,  dont  le  traite¬ 
ment  n’avoit  duré  que  trois  femaines.  Au  bout  de 
ce  tems,  le  malade  fut  très-bien  guéri. 

Sixième  Observation. 

Abels  à  la  mâchoire  inférieure,  avec  des  accidens 
graves. 

En  1 765  ,  M.  Vergnon  ,  Horloger ,  m’àdrefia  fa 
domeftique  âgée  d’environ  vingt-quatre  ans.  Cette 
fille  avoit  depuis  quelque  tems  la  partie  inférieure 
de  la  joue  droite  extrêmement  gonflée  ,  &  pen¬ 
dante-  Les  parotides  de  ce  côté  étoient  dures ,  ea 
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flammées  &  fenfibles  autoucher.Les  douleurs  pul- 
facives  que  la  malade  tprouvoit  dans  la  région  des 
conduits  falivaires,  &  le  long  delà  bafe  de  la  mâ¬ 
choire,  s’oppofoiçnt  à  ce  qu’elle  pûc  jouir  du  fom- 
meil.  Elle  avoir  le  teint  plombe  &  les  yeux  abat¬ 
tus-  Enfin  ,  la  tumeur  étoit  telle  ,  qu’on  n’atten- 
doit  plus  que  le  moment  favorable  d’en  faire  l’ou¬ 
verture  extérieurement.  La  bouche  rendoit  une 
très-rnauvaife  odeur,  à  rail'on  d’un  écoulement  pu¬ 
rulent  &  fanieux  qui  fe  faifoit  entre  les  alvéoles 
defeptà  huit  racines  de  dents  en  partie  détruites 
par  la  carie  Ce  qui  m'affecta  davantage  fut  une 
derniere  groffe  molaire  qui  étoit  cariée  &  qui , 
au  lieu  de  s’être  prolongée  ou  élevée directement 
pour  fortir  de  Ion  alvéole ,  comme  il  arrive  affez 
îouvent  dans  les  fonguofités  alvéolaires  ,  s’ étoit  au 
contraire  rem  erfée  par  degrés  ,  de  façon  qu’elle 
croifoit  la  partie  fupérieure  de  fon  alvéole  ;  c’eft- 
à-dire  que  la  partie  fupérieure  de  la  couronne 
de  cette  dent  regardoit  la  langue ,  tandis  que  les 
racines  de  cette  même  dent  étoient  implantées 
dans  la  joue  ,  y  formoient  un  ulcère  très-profond 
de  la  largeur  d’une  pièce  de  douze  fols  ,  dont  les 
bords  étoient  rénverfés ,  très  voifins  du  conduit 
falivaire.  La  circonftance  étant  urgente,  j’ôtai  le 
même  jour  toutes  les  racines  cariées ,  ainfi  que 
la  dent  renverfée,  pour  laquelle  je  pris  les  pré¬ 
cautions  néceffaires  ,  afin  de  ne  pas  compromettre 
le  conduit  falivaire.  D’aorès  les  opérations  que  la 
circonf  ance  exigeoit  ,  j’appliquai  extérieurement 
des  comprcffes  féches ,  &  je  les  foutics  convena¬ 
blement. 

A  la  fécondé  vifite ,  je  jpreffai  extérieurement 
la  tumeur ,  qui  ne  rendit  ,du  pus  qu’autant  que 
les  prenions  étoient  graduées.  J’examinai  l’os  ; 
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il  étoit  perforé  en  trois  endroits ,  principalement 
à  la  partie  poftérieure  où  il  y  avoit  une  efpèce  de 
conduit  qui  rendoit  dans  la  tumeur  ,  mais  qui 
étoit  infaffifant  pour  permettre  l’évacuation  libre 
du  pus.  Cependant  les  gencives  étoient  affaiflfées  ÿ 
la  cloifon  alvéolaire  qui  féparoit  la  dent  renver- 
fée  d’avec  la  voifine  dont  il  n’étoit  plus  refté  que 
les  racines  que  j’avois  ôtées,  étoit  tellement  émi¬ 
nente  qu’on  pouvoit  la  regarder  comme  un  bec  of- 
feux  ,  fur  lequel  portoient  alors  les  dents  de  la 
mâchoire  fupérieure.  J’emportai  ce  bec  avec  des 
pinces  coupantes. 

Peu  fatisfait  de  l’état  de  la  tumeur  extérieure  , 
je  prefcrivis  encore  les  comprenions  extérieures  ; 
j’ordonnai  un  gargarifme  émoilient  &  réfolutif  : 
tout  cela  fut  obfervé  avec  foin.  A  la  troifiéme  vi- 
lite  ,  la  malade  me  dit  que  les  douleurs  étoient 
moins  violentes  ;  qu’elle  avoit  un  peu  repofé ,  mais 
que  fon  fommeil  avoit  été  interrompu  par  de  fré¬ 
quentes  envies  de  cracher  &  qu’elle  le  fentoit  une 
grofleur  dans  la  bouche.  En  effet  la  tumeur  exté¬ 
rieure  étoit  moins  confidérable  ;  l’humeur  s’ étoit 
déterminée  du  côté  de  la  bouche  ;  il  y  avoit  alors 
une  élévation  qui  indiquoit  fuffifamment  la  nécef- 
lité  de  l'opération ,  &  que  je  pratiquai  fuivant  la 
méthode  que  j’ai  expofée  dans  l’Obfervation  pré¬ 
cédente.  Le  traitement  fut  le  même;  dès  lors  les 
parotides  fe  dégonflèrent ,  la  joue  approcha  de 
l’état  naturel.  A  ce  moment  je  crus  qu’il  étoit 
avantageux  d’abandonner  le  refte  âu  tems ,  qui 
diffipa  par  degré  ce  qui  reftoit  du  gonflement  de  la 
joue ,  à  mefure  que  les  vailfeaux  reprirent  leur  ton  , 
&  que  les  fluides  purent  les  parcourir  librement. 


Sj.  Maladies 

Septième  Observation. 
'Abcès  à  la  mâchoire  inférieure  avec  des  accidens 
encore  plus  graves . 

En  i  y 6 S  ,  M.  Moreau  ,  Chirurgien  ,  demeurant 
alors  rue  des  petits  carreaux,  m’adrelfa  une  pauvre 
femme  âgée  de  plus  de  cinquante  ans.  Eile^por- 
toit  depuis  plus  de  fix  mois  une  tumeur  confidé- 
rable  du  coté  gauche  de  la  mâchoire  inférieure. 
3La  joue  étoit  pendante ,  &  l’os  maxillaire  extrê¬ 
mement  gonflé  ;  l’indolence  de  la  tumeur  avoit 
étourdi  cette  femme  fur  fon  état,  &  ce  ne  fut  que 
lorsqu'elle  s’apperçut  qu’elle  crachoir  du  pus ,  & 
que  fa  joue  augmentoit  de  jour  en  jour ,  qu’elle 
chercha  du  fecours.  J’examinai  fa  bouche:  toutes 
les  dents  molaires  étoient  détruites  par  la  carie.  La 
plus  grande  partie  des  racines  qui  reftoient,  étoient 
-recouvertes  par  les  gencives  qui  s’étoient  élargies 
comme  quand  une  dent  veut  percer.  Elles  étoient 
même  fongueufes;  la  réunion  des  autres  racines 
n’étant  pas  cornplette ,  il  en  réfultoit  des  Adu¬ 
les  pair  lefquelles  s’échappoit  la  partie  la  plus  dé¬ 
liée  de  l’humeur  purulente  ,  contenue  dans  la  tu¬ 
meur  de  la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure  qui  étoit 
prête  à  percer  extérieurement.  Je  crus  qu’il  étoit 
convenable  de  ne  faire  d’abord  qu’une  feule  & 
même  plaie,  tant  des  Altules  que  des  gencives 
réunies ,  pour  parvenir  à  l’extraéfion  cornplette  de 
toutes  les  racines;  ce  que  je  As  (a).  Alors  j’exami- 


(4)  Ces  fortes  de.  corps  étrangers  tiennent  peu  dans  ces  circonftances^ 
leur  fuppreffion  eft  le  point  Capital  de  la  gué  ri  fon  ;  l'efpéce  d’hémor¬ 
ragie  momentanée  qui  fument  ,  dégorge  la  partie  ,  &  s’oppofç  à  l'in¬ 
flammation. 
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nai  l’os  maxillaire  duquel  la  lame  externe  étoit 
tellement  écartée,  que  j’eus  la  facilité  de  por¬ 
ter  le  doigt  indicateur  dans  l’intérieur  de  la  plaie 
ou  corps  de  la  mâchoire,  &  de  découvrir  que 
prefque  toute  la  fubftance  alvéolaire  étoit  en 
partie  fongueufe  &  en  partie  vermoulue  ;  ce  qui 
me  détermina  à  emporter  fur  le  champ  tous  ces 
corps  étrangers  &  nuilîbles  ,  ainfi  qu’une  portion 
de  la  table  externe  maxillaire  qui  s’étoit  déta¬ 
chée  du  corps  de  l’os ,  de  la  longueur  environ  d’un 
pouce  :  d’après  toutes  ces  opérations ,  je  panfai 
à  fec  avec  de  la  charpie.  A  la  fécondé  vifite ,  la 
charpie  fe  trouva  chargée  d’un  peu  de  pus  ;  j’exa¬ 
minai  le  plancher  alvéolaire ,  dont  je  trouvai  une 
bonne  partie  de  détruite  ,  jufou’au  canal  même 
qui  étoit  perforé  à  la  biS'e  de  fa  partie  moyenne  ;  ce 
qui  établiffoit  une  communication  avec  la  tumeur 
inférieure  qui  commençoit  à  gagner  le  delTous 
de  la  gorge.  Cette  communication  me  paroiflant 
fufpede ,  je  me  déterminai  à  ouvrir  la  tumeur  in¬ 
térieurement  du  côté  de  la  bouche  ;&  pour  m’af- 
furer  du  débridement  complet  jufqu’à  la  com¬ 
munication  avec  l’os ,  je  paffai  une  fonde  dans 
la  fiftule  du  canal  maxillaire,  &  je  débridai  en 
deflbus  &  toujours  intérieurement  jufqu’à  ce  que 
j’euife  rencontré  la  fonde  (a).  Cette  opération  que 
la  malade  fupporta  avec  un  courage  peu  com¬ 
mun,  procura  l’évacuation  d’un  pus  très  épais  & 
très-fétide.  ?vlais  comme  j’avois  à  craindre  le  re¬ 
collement  des  parties ,  je  plaçài  dans  le  fond,  de 
la  plaie  une  efpèce  de  petite  plaque  faite  d’éponge 
préparée  que  je  renouvellois  à  chaque  panfement. 


(a)  Cette  opération  doit  fe  faire  avec  le  fcapel  renvetfé  ,  duquel  j’ai 
dé/a  promis  la  defoription  ,  loin- 1.  Fl»  xi.  fig.  9. 
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Cette  plaie  fut  traitée  par  les  injections  &  les 
gargarifmes  déterfifs  &  vulnéraires  :  j’employai 
l'eau  mercurielle  pour  la  fiftule  du  canal  ;  je  m’op¬ 
posai  à  l’introduâion  de  l’air  dans  cette  partie  en 
la  garnilTant  avec  de  la  charpie  molle  je  ne  négli¬ 
geai  pas  non  plus  les  compreffions  extérieures 
graduées  ,  &  difpofées  de  façon  qu’elles  détermi- 
noienc  la  colonne  du  pus  du  côté  de  l’ouver¬ 
ture  que  j’avois  pratiquée  intérieurement.  Lorfque 
la  lûpuration  fut  louable,  jefupprimai  l’éponge,  & 
ne  panfai  plus  que  tous  les  deux  jours:  la  malade 
ayant  foin  de  fe  gargararifer  plufieurs  fois  dans  la 
journée, infenfiblement  l’ulcère  fe  détergea,  les  ex- 
foliations  des  parties  cariées  fe  firent,  l’os  maxillaire 
reprit  Ion  état  naturel;  enfin,  au  bout  de  deux  mois 
de  traitement  les  accidens  n’ayant  aucunement 
lieu,  j’abandonnai  le  relie  à  la  Nature.  Néanmoins 
comme  la  joue  étoit  encore  un  peu  empâtée ,  je 
confeillai  à  la  malade  de  fe  tenir  chaudement  6c 
d’appliquer  deflus  pendant  quelque  tems  un  em¬ 
plâtre  de  vigo.  J’ai  fçu  après  par  M.  Moreau  que 
cette  femme  s’étoit  très  -  bien  portée  depuis;  ce 
qu’elle  me  confirma  elle-même,  environ  fix  mois 
après  qu’elle  me  vint  voir. 

Ceit  encore  par  des  procédés  femblables  à  ceux 
que  j’ai  oxpofés  ,  &  que  l’on  doit  varier  fuivant 
la  circonflance ,  que  j’ai  guéri  depuis  la  domef- 
tique  du  fieuc  Broch  ,  Huiffier ,  &  plufieurs  au¬ 
tres  perfonnes ,  qui  étoient  dans  des  cas  à  peu  près 
femblables. 

Quanta  la  comprelfion ,  on  ne  doit  pas  perdre  de 
vue  qu’elle  doit  être  graduée  :  fi  on  la  fait  trop 
forte  d’abord  ,  la  matière  fe  réforbant  dans  les 
parties  voifines  ,  peut  donner  lieu  à  l'inflam¬ 
mation  &  peut-être  à  la  gangrené  ,  fur-tout  chez 
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un  fujet  qui  auroit  une  tendance  à  la  diflfolution 
des  liqueurs  Ce  qui  prouve  que  les  meilleurs 
moyens  peuvent  perdre  beaucoup  de  leurs  avan¬ 
tages  dans  de  certaines  mains.  Ce  que  j’ai  rappor¬ 
té  doit  fuffire  pour  faire  diftinguer  les  cas  dans 
lefquels  cette  méthode  eft  applicable  ;  car  li  le 
dépôt  a  fait  irruption  à  l’extérieur,  cette  voie 
eft  préférable  :  l’incifion  du  côté  de  la  bouche  , 
pourra  être  infrncftueufe.  Il  y  a  cependant  des 
eireenftances  dans  lefquelles  la  contre  -  ouverture 
peut  être  avantageufe  :  j’en  rapporterai  des  exem¬ 
ples  en  parlant  des  fiftules. 

Section  Deuxieme. 

Des  Ulcérés. 

Les  ulcères  font  des  folutions  de  continuité 
dans  les  parties  molles ,  avec  plus  ou  moins  de 
perte  de  fubftance  &  écoulement  de  pus-  On  les 
diftingue  en  fuperficiels  lorfqu’ils  ne  pénétrent 
pas  au  delà  des  tégumens  ;  &  en  profonds  lorf¬ 
qu’ils  s’étendent  jufqu’au  -  delà  du  tiflu  grailTeux. 
S’ils  vont  jufqu’à  quelques  parties  oflfeufes  ,  ten- 
dmeufes  ,  aponévrotiques  ,  ou  qu’ils  rendent  dans 
quelques  cavités  ,  &c.  que  leur  fond  foit  plus  large 
que  leur  entrée  ,  ils  prennent  alors  le  nom  d’ulcère 
finueux  ;  ou  pour  mieux  dire ,  on  les  met  dans 
la  clalfe  des  fiftules  :  j’en  parlerai  plus  au  long  dans 
la  feciion  fuivante. 

Les  ulcères  font  internes  ou  externes.  Je  ne 
m’occuperai  guères  que  des  derniers  Tous  les 
vices  en  général  qui  peuvent  dépraver  les  hu¬ 
meurs  font  capables  de  donner  lieu  à  des  ulcères  : 
c’eft  pour  cela  qu’ily  en  a  de  fcorbutiques  ,  de  vé¬ 
nériens  ,  de  fcrophuleux  ,  de  cancéreux ,  de  car* 
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cinomateax.  Par  rapport  à  la  caufe  interne  qui  y 
donne  lieu  ,  les  ulcères  ont  leurs  bords  plus  ou 
moins  durs.  Auffi  en  diftingue-t’on  de  mous, 
de  durs  ou  calleux ,  de  fongueux  ,  &c.  On  en  re- 
connoit  auffi  de  rongeans  &  d  indolens,  ce  qui  dé¬ 
pend  principalement  de  la  maniéré  deftruétive 
avec  laquelle  ils  agiffent.  Les  vénériens  ,  les  fcor- 
hutiques  &  les  cancéreux  font  des  progrès  ra¬ 
pides  en  peu  de  tems.  Les  fcrophuleux  &  les  car¬ 
cinomateux  ,  quand  ils  ne  font  pas  irrités ,  n’agif- 
fent  pas  auffi  promptement  que  les  premiers. 

On  peut  encore  mettre  au  nombre  des  caufes 
internes  des  ulcères  ,  la  metaftafe  de  quelques  vi¬ 
ces  particuliers ,  ou  leur  répercuffion  ,  comme  il 
peut  arriver  dans  la  rougeole ,  la  petite  vérole ,  &c. 
Les  piqûures  ,  les  dépreffions  ,  les  contufions  ,  la 
carie  ou  un  autre  mauvais  état  des  dents ,  peut 
donner  lieu  à  des  ulcères  que  l’on  regarde  comme 
Simples  ,  parce  qu’alors  la  caofe  qui  y  donne  lieu 
paroîr  fimple  elle- même.  Mais  fi  de  ces  ulcé¬ 
rés  il  en  réfultedes  caries  ,  des  fongus,  &c.  il  faut 
examiner  fi  ce  changement  dépend  de  quelques 
vices  cachés  qui  ont  profité  de  la  circonftance  pour 
fe  développer ,  ou  bien  fi  un  traitement  mal  en¬ 
tendu  n’y  a  pas  donné  lieu  ;  &  fuivant  les  cir- 
eonftances  ,  on  les  rangera  dans  la  claflfe  qui  leur 
appartiendra,  &  on  les  traitera  en  conféquence. 
Enfin  on  reconnoît  encore  des  ulcères  récens  & 
des  anciens  :  ces  derniers  dépendent  prefque 
toujours  du  mauvais  état  des  liqueurs ,  &  il  eft 
rare  qu’ils  ne  foient  pas  accompagnés  de  carie  fur- 
cout  lorsqu'ils  font  voifins  des  os. 

Le  prognoftic  des  ulcères  fe  tire  de  la  caufe 
qui  y  donne  lieu ,  de  leur  afpeél ,  de  leur  éten¬ 
due  en  général  ;  du  tems  qu’il  y  a  qu’ils  ex  ilent  , 
de  la  nature  de  l’écoulement  qu’ils  fourniflent , 
Se  de  l’âge  du  Sujet. 
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Les  ulcères  fuperficiels  dont  les  bords  ne  font 
pas  trop  élevés  ,  fongueux ,  ni  durs ,  qui  ont  une 
furface  un  peu  grenue  ,  dont  le  pus  n’ed  pas  ver¬ 
dâtre  ,  &  qui  dépendent  d’une  caufe  externe , 
font  d’un  allez  bon  augure.  Au  contraire ,  ceux 
qui  font  blafards ,  fpongieux  ,  abreuvés  d’une  hu¬ 
meur  âcre ,  -aune  ,  verdâtre  ,  dont  les  bords  font 
durs  ou  fpongieux,  qui  ont  une  certaine  profon¬ 
deur,  avec  clapiers  ou  Sinus,  <3c  qui  avoifinent 
des  parties  elfentielles ,  font  allez  fouvent  d’un 
fort  mauvais  prognoftic. 

Il  ne  faut  pas  confondre  avec  les  ulcères  dont  il 
s’agit ,  ceux  auxquels  certains  vieillards  font  fu- 
jets  ;  ils  remplacent  fouvent  chez  eux  les  cautères, 
&  dès -lors  on  doit  chercher  à  les  entretenir 
plutôt  que  de  les  delfécher.  Je  ne  parle  de  ces 
derniers  que  parce  que  j’en  ai  vu  aux  environs 
du  col  ,  au-delfous  le  menton  ,  &  d’autres  fois  le 
long  de  la  bafe  de  la  mâchoire.  Enfin  pour  donner 
une  idée  plus  frappante  des  ulcères  de  la  mâchoire 
inférieure,  âc  du  traitement  le  plus  convenable 
aux  circonilances  ,  je  vais  en  rapporter  quelques 
Obfervations. 

Première  Observation. 

Ulcère  avec  carie  de  t  os  de  la  mâchoire  (a). 

Une  femme  de  2.%  ans  avoit  un  petit  ulcère 
à  la  mâchoire  ,  qui  étoit  profond  ,  douloureux  & 
rendoit  tous  les  jours  une  grande  quantité  de  pus  ; 
la  chaire  fpongieufe  croitfoit  abondamment  dans 
l’ulcère  ;  la  carie  avoit  creufe  la  dent  \oifinel 


(4)  Muyfc ,  Chirurj.  r»js, 
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Outre  cela  ,  quand  on  tâtoit  avec  le  doigt  les 
parties  limitrophes  de  l’ulcèie.on  y  fentoit  une  du¬ 
reté  affez  confiderabie. 

Cet  ulcère  ,  au  rapport  de  la  malade ,  devoit 
fon  origine  aune  tumeur  très  groflè  &  très-dure 
de  la  mâchoire  inférieure  ,  &  de  prefque  toute 
la  moitié  du  vilage ,  qui ,  après  s’être  ouverte 
d’elle-même  dans  la  cavité  de  la  bouche  ,  avoit 
rendu  beaucoup.de  pus,  fe  refermoit  en  peu  de 
tems  &  fe  guériffoit  fans  autre  fecours  que  celui 
de  la  ialive  Lin  Chirurgien  avoit  ouvert  exté¬ 
rieurement  cette  tumeur  d’un  coup  de  tnftouri  & 
l’avoit  tenue  ouverte  pendant  quelques  lèmaines 
fans  que  fes  remèdes  eulfent  aucun  fuccès. 

Je  fus  appellé  ;  je  confidérai  avec  beaucoup 
d’attention  les  circonlïances  de  la  maladie.  L’ac- 
croiflëment  continuel  de  la  chair  &  la  quantité 
du  pus  plus  abondante  que  celle  que  le  peu  d’ef- 
pace  de  l'ulcère  n’en  pouvoit  fournir,  ne  me  don¬ 
nèrent  point  lieu  de  douter  que  l’os  étoit  carié.  Je 
voulus  néanmoins  en  avoir  une  preuve  plus  cer¬ 
taine  ;  &  pour  l’obtenir  ,  ne  pouvant  me  fervir 
de  la  fonde ,  parce  que  l’ouverture  de  l’ulcère  étoit 
trop  étroite,  je  me  fervis  d’une  grofle  foie  telle 
que  celle  qui  efl  fur  le  dos  des  cochons ,  (  celles 
qu’employent  les  cordonniers  ;  )  par  ce  moyen  je 
touchai  l’os  carié.  Il  falloir  fe  propofer  dans  cette 
cure  de  corriger  l’acide corrofif  qui  rongeoit  l’os, 
obtenir  la  réparation  des  fragmens  cariés  de  l’os  ,  & 
amollir  la  dureté  qui  étoit  dans  les  environs-de  l’ui- 
cère;  mais  avant  tout ,  je  fis  extirper  la  dent  cariée , 
craignant  que  fon  féjour  n’augmentâi:  la  carie  de 
la  mâchoire.  Cependant  fa  racine  parut  parfaite¬ 
ment  faine. 

La  dent  ôté  ,  je  mis  dans  l’ulcère  une  tente 
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graiflee  d’un  onguent  préparé  avec  la  thérében- 
tine,  le  jaune  d'œuf  frais,  l’aloës  &  la  myrrhe. 
De  tems  à  autre  je  répandois  fur  la  tente  de  la 
poudre  de  faffran  de  Mars  ,  pour  élargir  l’ouver¬ 
ture  de  l’ulcère  &  emporter  l’excrelfence  de  chair; 
ou  bien  jemettois  une  tente  préparée  avec  la  racine 
de  gentiane  (<*)-.  Le  plus  fouvent  je  poudrois  le 
fommet  de  la  tente  avec  de  la  poudre  d’euphorbe. 
Quant  à  la  chair  qui  croilïoit  &  dé'bordoitl’uicère  , 
j’y  appliquois  fouvent  l’alun  brûlé  ;  mais  pour  la 
dureté  des  environs  je  ne  trouvai  rien  de  mieux 
que  l’emplâtre  ityptique  de  paracelfe  [è)  :  en  effet , 
elle  diiparut  en  peu  de  tems.  Enfin  après  trois 
mois  d’application  allez  férieufe  à  la  cure  de  cet 
ulcère  ,  il  en  fortit  l’un  après  l’autre  trois  frag- 
mens  d’os  blanchâtres  :  les  deux  premiers  étoient 
fort  petits ,  mais  le  troifiéme  étoit  afifez  grand  & 
large.  Dans  le  tems  qu’un  de  ces  fragmens  com- 
mençoit  à  fe  féparer  de  i’os ,  le  pus  qui  fortoit  de 
l’ulcère  paroiiToit  fanguinolent  ;  ce  qui  venoit 
fans  doute  de  ce  que  ce  fragment  blefloit  les  vaif- 
feaux  languins. 

Lorfque  le  dernier  des  fragmens  fut  forti  de  l’ul¬ 
cère,  la  quantité  du  pus  diminua  de  beaucoup: 
la  chair  fongueufe  brûlée  avec  l’alun  ne  renaiffoit 
plus ,  &  dans  l’efpace  de  quatre  jours ,  l’ulcère 
fut  parfaitement  delféché.Il  reftoit  néanmoins  une 
cicatrice  creufe;  mais  il  n’e'l  pas  pofîible  d’ob¬ 
vier  à  cet  accident  après  la  carie  d’un  os ,  vu  que 
les  parties  nutritives  qui  circulent  à  travers  les  pe¬ 
tits  tubes  &  parviennent  jufqu’à  la  fupërficie  de 
l’os ,  dont  le  fragment  carié  a  été  féparé ,  font 


(a)  L’éponje  préparée  avec  de  h  ci-e  produit-Je  même  effet. 

fsj  Cbaias  en  sonne  la  defeription  dàus  fa  Pharmacopée  ,  page  417. 
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beaucoup  plus  folides  que  les  parties  charnues,  & 
fe  fixent  à  caufe  de  la  fimilnude  de  leur  fuperfi- 
cie  à  l’extrémité  de  cet  os ,  &  même  s’y  colent 
&  s’y  tiennent  fortement ,  enforte  qu’elles  y  for¬ 
ment  comme  un  petit  calus. 

On  ne  peut  qu’applaudir  aù  fuccès  de  l’Auteur  ; 
mais  on  peut  croire  qu’il  auroit  eu  beaucoup 
moins  de  peine  à  guérir  cette  maladie  ,  fi 
après  s’être  affiné  de  la  carie  ,  il  eût  dilaté  avec 
l’inftrunaent  tranchant  l’ulcère  finueux ,  de  façon 
à  mettre  cette  carie  bien  à  découvert  :  ce  procédé 
qui  eft  d’ufage  auroit  peut-être  obvié  à  la  régéné¬ 
ration  fi  prompte  des  chairs  fongueufes.  Le  peu 
de  diamètre  de  l’ulcère  avec  des  bords  durs,  étran- 
gloit  pour  ainfi  dire  les  vaiffeaux  des  environs. 
Au  relie ,  un  Praticien  inllruit  doit  fe  conduire 
fuivant  les  circonflaaces  qui  s’offrent  à  fes  yeux. 

J’ai  dit  que  le  vice  des  humeurs  pouvolt  être  la 
caufe  des  ulcères  qui  arrivent  quelquefois  ,  foit  à 
l’extérieur»  foit  à  l’intérieur  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  :  les  Obfervations  fuivantes  en  font  des 
preuves. 

Deuxième  Observation. 

Ulcère  à  f  angle  de  la  mâchoire  inférieure  (a). 

En  1761 ,  on  reçut  à  l’Hôtel  -  Dieu  de  Lyon 
un  enfant  âgé  de  neuf  ans ,  pour  un  petit  ulcère 
grand  comme  un  liard  à  l’angle  gauche  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure  :  il  étoit  rempli  de  chairs  fon¬ 
gueufes  qui  pouffoient  avec  force.  On  prit  le  parti 
de  les  couper  jufqu’aux  racines  &  on  le  panfa  avec 
l’onguent  brun.  Le  1 5  Mai  la  gangrené  féche  s’y 
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mit  ;  &  crainte  qu’elle  ne  fît  des  ravages ,  on  y  por¬ 
ta  aufîï-tôc  l’efprit  de  fel  pendant  deux  jours.  Il 
fe  forma  uneeicarre  qui  borna  la  gangrené.  On  en 
vint  enfuite  à  l’onguent  brun  &  au  ftirax  ,  & 
enfin  audigeftif.  Le  z 5 ,  I’efcarre  étant  tombée,  on 
découvrit  un  fond  vermeil  qui  donnoit  des  chajrs 
grenues ,  &  qui  s’avanç'oient  vers  le  niveau  des 
tegumens.  La  cicatrice  fut  parfaite  le  4  Juin  de 
la  même  année  ;  on  fit  prendre  au  malade  les  an¬ 
ti-putrides  dans  le  cours  du  traitement.  Cette  der¬ 
nière  conduite  démontre  qu’on  avoit  reconnu  que 
la  d.pravation  des  humeurs  étoit  la  véritable  caufe 
de  la  maiadie.  On  voitaulîi  par  cette  Obfervation  , 
que  les  fongus  qui  occupent  le  centre  de  certains- 
ulcères  ne  font  pas  toujours  des  lignes  certains  de 
la  carie ,  &  qu’un  homme  trop  précipité  dans  fes 
opérations ,  &  qui  fur  ce  feui  indice  attaqueroie 
l’os.,  feroit  de  fort  mauvaife  befogne. 

Troisième  Obs  e  r  vaïiôx.  ! 

Ulcérés  à  la  lafe  de  la  mâchoire  inférieure ,  au  mat* 
ton  ,  a  la  joue ,  avec  carie  de  la  mâchoire ,  &  ou* 
verture  du  conduit  falivaire  ,  par  le  vice  véné* 
rien. 

En  I75.9,  Bataille,  Maître  Apothicaire# 
m’adreiîà  un  malade  ,  alors  Portier  du  Collège  de 
Prêle.  Il  avoit  un  ulcère  fiftuleux  &  chanchreux  fi- 
tué  en  face  de  la  petite  incifive  gauche  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure.  La  profondeur  de  cet  ulcère  me 
fit  foupçonner  une  Communication  avec  un  autre 
Ulcère  de  même  nature ,  un  peu  en-deçâ  de  la  fÿnt- 
ph île  du  menton  du  même  côté.  Dans  cette  idée, 
je  portai  le  ftilet  du  çôté  de  la  bouche  ;  il  fortit  ex- 
Tome  II.  C 
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térieurement.  Un  autre  ulcère  placé  fur  la  joue , 
commençoit  à  l’arcade  zygomatique,  fe  jettoit  un 
peu  furi’os  delapomette,  gagnoiten  defcendant 
la  commiflure  des  lèvres  de  ce  côté  ,  &  s’étendoic 
enfuite  le  long  de  la  lèvre  externe  de  la  bafe  de 
la  mâchoire  ,  à  trois  à  quatre  lignes  de  fon  angle. 
Ce  dernier  ulcère  avoit  plufieurs  Sinus  ;  mais  en- 
tr’autres  un  tranfverfal  qui  rendoit  dans  la  bouche 
&.  donnoit  ouverture  au  conduit  falivaire  maxil¬ 
laire  ;  de  façon  que  la  falive  fortoit  fi  abondam¬ 
ment,  que  le  malade  en  humeftoit  en  fort  peu  de 
tems  &  pendant  la  nuit  une  fervietteployée  en  plu¬ 
fieurs  doubles.  Défirant  m’affurer  par  moi  -  même 
de  la  vérité  de  ce  dernier  fait ,  je  fis,  en  gliflant , 
quelques  légères  prefiions  le  long  de  la  région 
de  ce  conduit  falivaire.  11  y  avoit  encore  deux 
autres  conduits  au  Sinus ,  qui  régnoient  le  long  de 
la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure.  Ces  accidens 
étoient  les  fuites  d’un  vice  vénérien.  On  prit  les 
mefures  convenables  pour  détruire  la  caufe  effen- 
tielle  de  la  maladie. 

Les  douleurs  violentes  qu’occafionnoient  les  ul¬ 
cères  qui  avoient  été  irrités  par  les  remèdes  qu’un 
Charlatan  avoit  appliqués  deflus ,  m’engagerent  à 
calmer  d’abord  ces  premiers  accidens.  Enfuite  je 
débridai  les  fiftules,  &  je  mis  à  découvert  tou¬ 
tes  les  parties  ©ffeufes  que  je  préfumai  devoir 
indubitablement  être  endommagées.  La  carie 
s’étendoit  depuis  la  fymphife  du  menton  ,  juf- 
qu’aux  environs  de  l’angle  de  la  mâchoire,  & 
le  long  de  la  lèvre  externe  de  fa  bafe.  Cette 
carie  étoit  divifée  en  plufieurs  parties.  Comme 
le  tiffu  fpongieux  de  l’os  paroiffoit  intéreffé , 
je  crus  devoir  engager  à  rejetter  le  cautère  ac- 
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tuel ,  dans  la  crainte  que  fon  a&ion  produisît  trop 
d’irritation  ,  ou  n’occafionnât  une  trop  grande  dé¬ 
perdition  de  fubftance.  Je  donnai  la  préférence 
a  des  bourdonnets  imbibés  des  teintures  de  myrrhe 
&  d’aloës  (  a  )  :  le  refie  du  panfem.entconhitoit  en 
des  plumaceaux  trempés  dans  une  décodion  d’or¬ 
ge  mielée,  à  laquelle  j’ajoutois  une  quantité  fuffi- 
lknte  des  teintures  ci-deffus. 

Au  feptiéme  panfementil  fe  fit  des  exfoliations 
allez  confidérables  :  quinze  jours  après  il  s’en  fie 
une  autre  de  la  figure  ôc  de  l’étendue  de  la  moi¬ 
tié  de  l’ongle  du  petit  doigt.  Au  commencement 
du  mois  de  Mai  il  y  en  eut  une  femblabie  :  fur  la 
fin  du  même  mois ,  celles  de  la  fymphife  du  men¬ 
ton  fe  détachèrent. 

Ces  accidens  ainfi  c elfes ,  il  fallut  s’occuper  de 
la  réunion  des  parties  ,  &  principalement  de  celle 
du  conduit  falivaire.  Dans  le  nombre  des  moyens 
qu’on  propofa ,  je  crus  qu’une  comprelfion  douce  , 
graduée  &  faite  à  l’extérieur  far  la  terminaifon  de 
ce  conduit,  pourroit  être  fuivie  de  quelques  fuccès. 
En  effet,  au  bout  de  trois  femaines,  il  ne  fe  rendit 
pas  la  moindre  goutte  de  falive  du  côté  de  la  plaie  : 
on  la  vit  même  fe  rendre  du  côté  de  la  bouche  fans 
acune  difficulté ,  pour  peu  que  l’on  appuyât  en  glif- 
fant  fur  la  région  externe  du  conduit. 

Comme  les  mouvemens  de  la  mâchoire  s’op- 
pofoient  continuellement  à  la  réunion  folide  & 
complerte  de  la  plaie  dont  les  bords  devenoient 
calieux ,  je  pris  le  parti  de  rafraîchir  ces  bords  avec 


(a)  Ces  teintures  font  utiles  dans  les  caries  externes  ,  parce  qu’elles  n« 
fon:  pas  a'térécs  par  un  fUide  quelconque, comme  il  arrive  dans  l'intérieur 
de  la  icucb:. 

Cij 
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l’inftrument  tranchant  comme  on  le  pratique  dans 
le  bec-de-liévre  ;  de  les  rapprocher  exactement 
l’un  contre  l’autre  &  de  les  contenir  dans  cette 
Ittuation ,  par  un  fort  &  large  emplâtre  agglu- 
tinatif. ,  &  je  foutins  le  tout  par  un  bandage  con¬ 
venable.  Je  crois  devoir  ajouter  qu’au  milieu  du 
traitement  la  joue  oppofée  donna  des  lignes  de 
fupuration  par  une  iiîîule  qui  s’y  ouvrit.  Ce  qui 
obligea  de  la  dilater  ,  de  la  panfer  avec  beaucoup 
de  foin  &  de  prudence  ,  pour  ne  pas  découvrir  le 
conduit  falivaire  parallèle  à  celui  que  j’avois  eu  à 
rétablir  dans  fon  ordre  naturel.  à 

Lorfque  je  parlerai  des  maladies  des  joues  ,  je 
donnerai  d’autres  exemples  de  la  réunion  des  con¬ 
duits  falivaites  par  la  compreflïon.  On  peut  con¬ 
clure  de  l’Obfervation  qui  vient  d’être  expofée  , 
que  fi  la  conduite  externe  a  été  fuivie  de  quelques 
fuccès ,  ces  mêmes  fuccès  font  dus  pour  la  plus 
grande  partie  aux  moyens  internes  qui  ont  été  ad- 
minilirés  conjointement  avec  les  fecours  chirur¬ 
gicaux. 

Quatrième  Observation. 

Ulcère  à  la.  bouche  avec  carie  de  la  mâchoire 
inférieure  (a). 

La  gravité  de  la  maladie  de  laquelle  il  s’agit 
a  donné  lieu  à  plufieurs  confultations.  Je  ne  rap¬ 
porterai  qu’un  extrait  néceflaire  des  plus  effen- 
delles. 

M.  Baux,  Doéteur  en  Médecine  de  l’Univerfité 


(æ)  XV  Confult.  du  Recueil  choifi  de  Montpellier ,  Tom.  m  p.  76. 
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de  Montpellier  ,  &  qui  a  été  con  fuite  le  pre¬ 
mier  fur  cette  maladie  le  premier  Oétobre  1738, 
eo  attribue  la  caufe  à  un  vice  des  humeurs.  II 
confeille  de  le  corriger  parles  bouillons  de  vipè¬ 
res  avec  le  cerfeuil  &  un  petit  morceau  de  lard 
&c.  le  tout  cuit  enfemble  :  il  prefcrit  auiïi  le  lait 
de  vache  coupé  avec  la  décoction  de  falfepareille  , 
des  purgatifs  convenables  &  un  régime  dé  vie 
adoucilîant. 

Par  rapport  à  l’ulcère ,  il  eft  d'avis  qu’on  l’in- 
jeéte  plufieurs  fois  par  jour  avec  de  l’eau-de-vie  , 
dans  demi-livre  de  laquelle  on  jettera  une  drachme 
de  mirrhe  choifie  &  autant  d’aloës  hépatique  ré¬ 
duite  en  poudre  très-fine:  mais  ces  moyens,  comme 
on  peut  le  préfumer ,  n’ayant  pas  été  fuffilans  pour 
détruire  la  carie  qui  entretenojt  &  augmentoit 
l’ulcère  ,  le  10  Oétobre  de  la  même  année,  on  s’a- 
drefla  à  MM.  Deidier  &  Barancy,  Doéteurs  en- 
Médecine  de  la  même  Univerfité.  Cette  feconde- 
Confultation  paroît  être  plus  fatisfaifante  que  la 
première  ,  en  ce  que  les  nouveaux  Confultans  s’y 
occupent  également  de  la  conduite  interne  comme 
de  l’externe  ,  &  de  ce  qu’on  doit  faire  pour  ob¬ 
vier  aux  progrès  de  la  carie ,  &  détruire  celle  qui 
exiftoit  déjà.  Le  gonflement  de  la  joue  gauche 
(  difent  les  Confultans,  )  étant  ici  le  produit  d’une 
carie  à  l’os  de  la  mâchoire  inférieure  qui  répond 
aux  dents  molaires ,  on  ne  peut  fe  flatter  de  le  voir 
diffiper  qu’àprès  l’entiere  exfoliation  de  la  chûte 
de  l’endroit  carié.  Mais  ce  gonflement  de  chair 
recouvre  fi  fort  la  carie  dans  le  dedans  de  la  bou¬ 
che  ,  qu’il  n’eft  pas  poffible  de  l’attaquer  par  au¬ 
cune  opération  Chirurgicale ,  fans  mettre  le  ma¬ 
lade  dans  un  danger  évident  de  périr  par  les  acci- 
dçns  qui  fuxviendroieot  immanquablement.,  fL 
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l’cn  s’opiniâtroit  à  découvrir  toute  la  carie  pour  y 
porter  le  fer.  En  conféquence  on  eft  convenu  qu’il 
faut  fe  contenter  des  liqueurs  fpiritueufes ,  &  de 
fréquens  lavages  pour  tenir  la  partie  nette  &  fa¬ 
ciliter  l’exfoliation  de  l’os  qui  fe  peut  faire  d’elle-" 
même  &  à  la  longue  ,  à  mefure  que  le  malade  paf- 
fera  à  l’âge  de  puberté.  Pour  cet  effet  on  lui  con- 
feilîe  d’abord  du  fîmple  baume  du  Commandeur, 
de  Pérou,  un  peu  chauffés,  dont  il  lavera  fa  bouche 
deux  eu  trois  fois  par  jour,  y  ajoutant  d’abord 
deux  tiers  d’eau  chaude ,  &  enfuite  un  tiers  pour 
s’y  habituer  peu  à  peu. 

Lorfqu’on  aura  ufé  de  ces  baumes  cinq  à  fix 
jours,  on  les  fufpendra,  &  l’on  touchera  l’endroit 
malade,  au  moyen  des  pincettes  au  bout  defquelles 
on  aura  mis  du  coton  fans  fils  trempé  dans  l’ef- 
fence  ou  dans  l’huile  de  gérofle-,  on  ufera  de  ce 
jremede  matin  &  foir  pendant  trois  jours,  après 
le  (quels  on  reviendra  au  baume  du  Comman¬ 
deur,  infiftant  fur  celui  de  ces  deux  remèdes  dont 
on  fe  trouvera  le  mieux. 

A  ces  deux  remèdes  fuccéderont  les  eaux  de 
Balarue  chauffées ,  dont  on  fe  lavera  la  bouche 
aufîi  fouvent  qu’il  fe  pourra,  fur-tout  dans  les 
fupurations  qui  furviennent  de  fois  à  autres;  du 
refte  on  tiendra  la  joue  couverte  extérieurement 
pour  la  garantir  du  froid. 

Par  la  cinquante  fixième  confultation  du  Re¬ 
cueil  cité  tome  VIII  pag.  29  3,  où  il  eft  encore 
queftion  de  cette  maladie  ,  on  voit  que  les  dents 
qui  répondoient  à  la  carie  ,  ont  été  ôtées  pour  dé¬ 
couvrir  l’origine  du  pus  ;  par  ces  moyens  la  carie 
fut  totalement  emportée  en  peu  de  temps  ;  mais 
le  gonflement  de  la  joue  a  perfifté  fix  ans  après , 
&  perfifte  encore ,  ie  malade  jouiffanc  d’ailleurs 
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d’une  parfaite  fanté.  Je  n’ai  pas  cru  devoir  par¬ 
ler  des  remèdes  internes  ;  un  homme  inflruit 
jugera  quels  ont  été  ceux  qu’on  a  dû  employer 
comme  étant  les  plus  convenables  à  la  dépu¬ 
ration  du  fang  &  des  humeurs  :  d’aiileurs  leur 
formule  pafferoit  les  bornes  de  cet  ouvrage. 

Quel  qu’ait  été  le  fuccès  de  cette  cure  ,  on  ne 
peut  s’empêcher  de  convenir  que  l’extradion  des 
dents  qui  répondoient  à  la  carie ,  y  a  eu  la  plus 
grande  part.  Cette  opération  que  l’on  peut  com¬ 
parer  pour  le  moment  à  une  dilatation  d’une  au¬ 
tre  efpèce ,  a  procuré  un  écoulement  plus  abon¬ 
dant  de  la  matière  purulente ,  retenue  précédem¬ 
ment  par  la  préfence  des  dents.  Le  vuide  qui  a 
également  réfulté  de  cette  opération,  a  facilité  les 
exfoliations  que  les  remèdes  tendoient  à  procu¬ 
rer  :  il  eût  d’abcrd  fallu  ôter  les  dents. 

Quant  à  la  crainte  que  les  Confultans  ont  eue 
de  Pinftrument  tranchant  pour  découvrir  l’os  com- 
plettement ,  &  y  porter  le  feu  ,  l’hémorragie  a  été- 
peut-être  ce  qui  les  a  déterminés  à  s’éloigner  de* 
l’opération  ;  leur  crainte  a  pu  être  portée  trop  loin. 
Je  rapporterai  des  exemples  qui  prouveront  qu’on 
a  opéré  par  la  fedion  des  tumeurs  confidérables* 
qui  occupoient  différentes  parties  de  la  bouche, 
&  que  fouvent  il  n’y  a  eu  qu’une  hémorragie  mo¬ 
mentanée,  &  d’autres  fois  une  hémorragie  réelle* 
mais  qu’on  a  fçu  réprimer.  J’obferverai  même  que* 
cette  efpèce  de  faignée  locale  dans  une  pareille 
circonftance ,  ne  contribue  pas  peu  à  dégorger  les 
parties  voifines ,  à  diminuer  l’inflammation ,  & 
même  l’affluence  de  la  fupuration. 

Quant  au  gonflement  qui  eft  refié ,  ceux  qui 
«St  été  dans  le  cas  de  fuivre  des  maladies  de  cette 
C  i? 
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efpèce  fçavent  que  lorfque  les  os  ont  été  gonflés 
pendant  un  certain  tems^il  eft  rare  qu’ils  reprennent 
complettement  leur  état  naturel.  Il  en  eft  fou- 
vent  de  même  des  empâremens  des  parties  char¬ 
nues  &  glanduleules.  L’inertie  des  vaifleaux  en 
eft  la  eaufe  ,  quand  la  maladie  date  depuis  un  cer¬ 
tain  tems. 

J’ai  dit  précédemment  que  des  caufes  externes, 
telles  que  les  piquûres  ,  &c.  pouvoient  donner 
lieu  à  des  ulcères  externes  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure.  L’Obfervation  fuivante  en  eft  une  preuve  -, 
elle  mérite  l’attention  des  Chirurgiens. 

Cinquième  Observation. 
ï’iquure  îune  guêpe  aux  environs  de  la  jointuro 

des  mâchoires ,  fuivie  d’un  ulcéré  incurable. 

Une  Dame  encore  jeune  fe  promenant  dans  un 
verger,  fut  piquée  par  une  guêpe  à  la  face  6ï 
aux  environs  de  l’oreille  droite.  Elle  reflentit  fur 
le  champ  une  très- grande  douleur  ;  l'inflammation 
fuivit  de  près  &  toute  la  tête  enfla.  On  eut  recours 
âux  remèdes  qui  difliperent  en  partie  la  douleur 
êc  l’enflure  ;  mais  il  refta  un  abcès  qui  creva ,  & 
fût  fuivi  d’un  ulcère  fordide  &  incurable.  D’ha¬ 
biles  Médecins  &  Chirurgiens  employèrent  tous 
leurs  foins  pour  le  guérir,  comme  j’en  ai  été  le 
témoin  i  ils  perdirent  leur  tems  8c  leurs  peines. 
J’étois  alors  étudiant  en  Chirurgie  ,  8c  j’ai  vu  juf- 
qu’à  la  fixiéme  année  avec  quelle  application  on 
traitoit  cette  maladie.  Cette  Dame  voyant  que 
rien  ne  réufilfloit ,  ne  voulut  plus  eflayer  d’aucun 
traitement  8c  fs  contenta  d’une  cure  palliative 
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elle  vécut  néanmoins  dans  cet  état  jufqu’à  un  âge 
décrépit  fans  trop  d’incommodité.  Cet  ulcère  lui 
tenoit  lieu  de  cautère. 

Quant  à  certe  affeétion  qui  dans  le  commen¬ 
cement  ne  paroilToit  pas  fort  importance  &  qui  dé¬ 
généra  en  ulcère  continuel  &  incurable  ,  je  crois 
que  la  conftitution  de  la  partie  affeélée  fut  la  caufe 
principale  du  fâcheux  événement.  En  effet,  l’ulcère 
occupant  la  région  de  la  jointure  des  mâchoires  ne 
pouvoit  parvenir  à  cicatrice  ;  le  mouvement  con~ 
tinuel  de  la  jointure  s’y  oppofoit.  On  fçait  que 
les  ulcères  ne  fe  guérilfent  pas  à  moins  qu’ils  ne 
foient  defféchés.  Or  comme  dans  le  cas  préfent  le 
mouvement  attire  les  humeurs  qui  humeétenc  la 
plaie  ulcérée,  il  s’enfuit  nécelfairement  que  les 
ulcères  placées  autour  des  jointures  des  mâchoires 
font  incurables  à  caufe  du  mouvement  qui  ne 
ceffe  dans  ces  parties  que  pendant  le  fommeil.  Mais 
comme  ils  ont  lieu  dans  tout  le  cours  de  la  jour¬ 
née,  le  peu  d’union  des  parties  éprouve  un  déchi¬ 
rement  continuel  ;  ou  bien  il  faut  avoir  recours 
à  la  méthode  que  j’ai  le  premier  trouvée  &  que 
j’ai  décrite  dans  la  ^8me.  Obf.  de  ma  première 
Cent. 

Quoique  cette  maladie  n’ait  pas  dire&ement  at¬ 
taqué  la  mâchoire  même  ,  néanmoins  comme  elle 
avoir  fon  fiége  fur  l’articulation  ,  j’ai  cru  qu’on  la 
verroit  avec  d’autant  plus  de  plaifir ,  que  la  caufe 
en  étoit  fimple  &  que  cependant  elle  a  donné  lieu 
à  un  fait  intérefîànt. 


(a)  On  la  trouvera  dans  le  cours  de  cet  Ouvrage  :  elle  cft  la  premiers 
QHemtion  fur  les  rumeurs  de  la  mâdioire. 
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Section  troisième. 

Des  Fiflules. 

Lorfque  les  abcès  &  les  ulcères  ont  été  né¬ 
gligés  ,  il  arrive  prefque  toujours  que  la  matière 
ne  pouvant  plus  être  contenue  dans  fon  propre 
Foyer,  elle  cherche  à  fe  procurer  une  iflùe  par  une 
ou  plufieurs  ouvertures  fuperficielles  dont  les 
bords  font  durs  &  calleux  ,  &  qu’elle  fe  pratique 
à  l'endroit  où  la  peau  lui  offre  le  moins  de  ré- 
fiflance.  Cette  voie  n’étant  pas  toujours  pro¬ 
portionnée  ni  à  la  quantité  ni  à  la  qualité  de  la 
matière  par  rapport  à  fes  degrés  de  fluidité ,  il 
ne  fe  fait  fouvent  qu’un  fuintement  de  fa  partie 
la  plus  déliée  ,  tandis  que  la  plus  épaiflfe  &  qui 
eft  la  plus  a&ive  ,  féjourne  ,  fait  des  progrès  in¬ 
térieurement  ,  s’établit  des  paflàges  &  des  commu¬ 
nications  tortueufes  qui  vont  quelquefois  jufqu’à 
l’os ,  le  corrodent  &  le  détruifent  du  plus  au  moins 
fuivant  le  ,tems  qu’il  y  a  que  la  matière  agit ,  fui- 
vant  encore  fon  principe  efîentiel ,  la  qualité  in- 
trinféque  de  l’os  &  fon  degré  d’offification  :  ce 
dernier  article  regarde  l’âge  du  fujet.  Ces  fauffes 
ouvertures  font  appellées  fiflules. 

Les  fiflules  ne  dépendent  pas  toujours  d’une 
caufe  externe  telle  que  la  carie  ou  le  mauvais  état 
des  dents  en  général  ou  d’un  corps  étranger  refté 
dans  une  plaie.  Le  vice  des  humeurs  peut  y  don¬ 
ner  lieu.  11  n’efl  pas  rare  d’en  voir  qui  font  la  fuite 
d’une  métaftafe ,  d’un  refle  de  portion  d’humeur 
morbifique ,  comme  il  arrive  quelquefois  après  la 
rougeole  ,1a petite  vérole,  les  fièvres  malignes  & 
putrides.  Enfin  il  ne  faut  pas  oublier  que  les  fiflules 
peuvent  attaquer  les  parties  molles  comme  les  fo- 
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lides,  tels  que  les  os:  qu’il  y  en  a  d’internes  comme 
d’externes.  Ces  dernieres  font  particuliérement 
applicables  à  mon  objet. 

Les  fiftules  font  fimples  lorfqu’elles  font  peu 
profondes  &  qu’elles  n’ont  qu’une  feule  ouverture. 
On  les  regarde  comme  complettes  lorfqu’elles  ont 
une  ouplufieurs  ouvertures  profondes  &  tortueufes. 
Enfin  elles  font  complettes  &  compliquées  ,  lorf- 
qu’au  fécond  caractère  que  je  leur  ai  afiigné  elles 
ont  des  communications  entr’elles ,  &  qu’elles  fe 
propagent  jufqu’aux glandes,  aux  os,  &c. 

Le  prognoftic  des  fiftules  fe  tire  de  leurs  diffé¬ 
rences  ,  des  caufes  qui  y  donnent  lieu ,  de  la  partie 
qu’elles  occupent,  de  leur  profondeur,  du  trajet  & 
du  nombre  de  leurs  clapiers ,  du  tems  qu’il  y  a 
qu’elles  exiflent ,  de  la  nature  &  du  caractère  de 
la  matière  qu’elles  fourniffent ,  enfin  de  l’âge  du 
fujet ,  de  fa  conflitution  &  de  Ton  genre  de  vie  en 
général ,  paffé  comme  préfent. 

Si  la  matière  que  fourniffent  les  fiftules  eft 
blanche,  liée,  fans  fétidité ,  qu’elles  foient  peu 
profondes  ,  le  prognoftic  en  eft  plus  avanta¬ 
geux  que  lorfque  la  matière  qui  s’en  échappe 
eft  noire  ,  jaune  ,  verdâtre ,  marbrée ,  fanguino- 
lente  &  qu’elle  a  une  odeur  cadavéreufe.  Dans  ce 
dernier  cas»cotnmeil  eft  à  préfumer  qu’elles  ne  font 
pas  nouvelles  ou  qu’elles  ont  pour  principe  un  vice 
eftentiel des  liqueurs  ,  elles  font  ordinairement  ac¬ 
compagnées  de  clapiers  &  de  conduits  qui  feter- 
minent  à  quelques  parties  effentielles  &  que  les  os 
font  altérés.  Il  arrive  même  affez  fouvent  qu’elles 
tirent  leur  origine  de  leur  fond  même  :  au  lieu  que 
les  fiftules  fimples  dépendent  prefque  toujours  d’une 
folution  de  continuité  faite  ou  arrivée  à  te  fuperfi- 
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cie  ou  a  peu  d’éloignement  de  cette  même  fuper- 

fieie  de  la  partie. 

On  guérit  affez  ordinairement  les  fiftules  fu- 
perficielles  par  des  moyens  (impies.  Si  quel¬ 
ques  corps  étrangers  en  font  la  caufe  ,  il  faut 
abfolument  en  déharraffer  la  partie  :  fi  les  bords 
de  la  fillule  font  durs  &  calleux  ,  on  peut  les 
détruire  par  quelques  légers  cauftiques,  appliqués 
feuls  ou  amalgamés  avec  quelques  onguens  con¬ 
venables  :  ce  qui  en  fond  &  ramollit  les  bords  en 
les  faifant  fupurer.  Enfuite  il  faut  traiter  l’ulcère 
qui  en  réfulte  comme  (impie.  Au  contraire  ,  fi  les 
bords  font  fort  élevés  ,  qu’ils  foient  fongueux,  l’inf- 
trument  tranchant  eft  préférable.  On  traitera  con¬ 
venablement  fans  trop  abreuver  par  les  corps  gras, 
&  l’on  aura  la  plus  grande  attention  à  ne  pas  laif- 
fer  renaître  de  nouvelles  callofités  ou  fonguofités.  Il 
faut,  autant  qu’il  eft  poflible,  obtenir  une  cicatrice- 
plate  ,  uniforme  &  adhérente  au  fond  de  la  plaie 
car  le  plus  petit  intervalle  entre  la  fuperficie  &le 
fond  ,  feroit  renaître  la  fiftule. 

Les  fiftules  complettes  Sc  compliquées  ,  c’eft- 
à-dire  ,  celles  qui  ont  plufieurs  Sinus ,  dont  le  fond 
fe  termine  à  la  furface  de  quelques  os ,  qui  les 
pénétrent  même  affez  fouvent ,  ou  qui  répon¬ 
dent  à  quelques  autres  parties  effentielles  ,  veulent 
être  débridées  avec  Pinftrument  tranchant.  11  faut 
détruire  tous  les  Sinus  ;  on  ne  rifque  pas  même  de- 
fe  donner  de  l’efpace  pour  reconnoître  &  s’af¬ 
fûter  du  fond  de  la  plaie.  Si  ce  même  fond  eft  fon¬ 
gueux  ,  &  fi  l’os  qui  le  termine  eft  carié ,  le  cau¬ 
tère  aâuel  mérite  la  préférence  fur  tous  les  autres 
moyens.  Les  tentes ,  les  fêtons ,  les  bourdonnets , 
les  in;edions ,  les  expulfifs  gradués ,  fout  fou- 
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vent  indifpenfables  dans  le  traitement  de  ces  fortes 
de  fiftules  ,  que  l’on  ne  doit  pas  1  ailler  refermer  , 
que  tout  ce  qui  peut  être  regardé  comme  étranger 
alors  ne  foit  détruit  &  remplacé  par  des  fubf- 
tances  d’une  bonne  qualité.  L’éponge  préparée , 
les  cordes  à  boyaux ,  &c.  font  les  dilatans  les 
plus  convenables  pour  entretenir  autant  qu’il  le  faut 
les  fiftules  defquelles  le  traitement  doit  durer  un 
certain  tems  ;  mais  il  faut  prendre  garde  de  ne 
pas  abufer  de  ces  moyens  ,  autrement  on  n’obtien- 
droit  pas  la  réunion. 

Quelques  perfonnes  propofent  les  cauftiques 
pour  détruire  les  Sinus  profonds  de  certaines  fif- 
tules  :  ces  moyens  ne  font  point  à  rejetter  ;  mais 
leur  choix  &  leur  application  demande  des  égards 
par  rapport  à  la  partie  fur  laquelle  on  les  appli¬ 
que  :  leur  ufage  indifcret  ;  fur- tout  dans  le  voilî- 
nage  des  parties  gianduleufes ,  peut  donner  lien 
à  l’inflammation  &  quelquefois  au  cancer.  Dan? 
d’autres  circonftances ,  comme  il  eft  prefqu’im- 
poflible  de  borner  l’effet  &  l’aétion  des  cauftiques 
par  la  fonte  qu’ils  éprouvent  dans  la  partie  où  on. 
les  a  appliqués  ,  ils  peuvent  mordre  fur  quelques 
tendons ,  aponévrofes  ,  fur  des  nerfs  principaux , 
des  artères  &  des  veines  eflentielles  ;  alors  ils  peu¬ 
vent  faire  perdre  le  mouvement  à  la  partie  qu’ils  tou¬ 
cheront,  ou  brûler  quelques  vaiueaux  &  donner 
lieu  à  une  hémorragie.  Les  mêmes  accidens  peu¬ 
vent  arriver  par  l’inttrument,  tranchant  ou  par  fie 
cautère  afluel  ;  mais  comme  dans  ce  dernier  cas 
l’Opérateur  eft  le  maître  des  moyens  qu'il  em¬ 
ploie  ,  il  eft  rare  qu’un  homme  inftruit  &  pru¬ 
dent  commette  des  fautes  femblables.  Telle  eft 
en  général  l’idée  que  l’on  doit  avoir  des  fiftules  «5c 
de  leur  traitement.  Quelques  faits  de  pratique  fup- 
pléeront  à  ce  que  j’ai  pû  omettre. 


4  S  Maladies 

PREMIERE  OBSE  R  V  A  T  I  O  N. 

Fi  finie  invétérée  &  défefpérée  à  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  (a). 

Une  Dame  de  Bafle  après  une  maladie  aigue 
dont  elle  avoit  été  guérie  ,  eut  une  fluxion  fur  les 
dents  de  la  mâchoire  inférieure  du  côté  gauche  ; 
elle  en  fouffrit  plufieurs  mois  fans  fe  mettre  en 
peine  de  fe  faire  arracher  la  racine  de  cette  dent  fur 
laquelle  s’étoit  dépofée  l’humeur  fluxionaire.  A 
la  fin  l’inflammation  furvint  avec  douleur  ,  l’abcès 
s’ouvrit?  à  l’extérieur  &  la  douleur  diminua  ;  mais 
la  dent  faifoit  toujours  éprouver  quelques  fen- 
fatrons  douloureufes  &  incommodes  ,  en  parlant 
ou  en  mangeant.  L’ulcère  dégénéra  en  fiftule  & 
demeura  ouvert  pendant  quatorze  ans,  quoiqu’elle 
prit  les  confeils  &  les  médicamens  ordonnés  par 
a ifFérens  Chirurgiens  dont  aucun  ne  réufïît  ,  at¬ 
tendu  que  pas  un  d’entr’eux  n’eut  la  penfée  d’ex¬ 
tirper  la  dent ,  &  même  ils  s’accordoient  tous  à 
ne  pas  le  faire.  En  1 619  ,  je  vis  cette  Dame  âgée 
de  plus  de  foxante-fix  ans ,  &  j’oblervai  que  la 
partie  fupérieure  de  la  dent  à  la  racine  de  la¬ 
quelle  étoit  la  fiftule  ,  avoic  été  corrodée  préfqus 
jufqu’à  l’alvéole.  Après  avoir  purgé  cette  Dame 
deux  fois,  j’arrachai  la  dent;  j’appliquai  enfuite 
une  tente  de  notre  onguent  propre  à  eonfumer 
les  callofités  (a):  cette  callofité  confumée ,  cha¬ 
que  jour  je  foupoudrois  la  partie  de  poudre  pré- 


(i)  Manget ,  Biblioth.  Chirurg.  Tom.  u.  Lib.  VI. 

(b)  L’Ægyptiac  produit  cet  effet  :  un  peu  de  précipité  rouge  que  "on 
y  ajoute  fuivant  le  befoin  ,  lui  donne  plus  c’aétion. 
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eipitée ,  ( c’eft  une  poudre defficative  &  vulnéraire,) 
&  j’appliquai  l’emplâtre  de  palmier  ;  je  continuai 
ces  médicamens  fans  y  rien  changer  jufqu’àce  que 
l’ulcère  fût  parfaitement  guéri ,  c’eft-à-dire ,  pen¬ 
dant  un  mois.  La  racine  de  la  dent  arrachée  fe 
trouva  corrodée  ,  inégale  &  couverte  d’une  forte 
de  matière  pierreufe  arrangée  par  lamçs. 

Deuxieme  Observation'. 

Fiftule  à  la  mâchoire  inférieure.  - 

M.  A.  Petit  m’adreflTa  un  malade  lequel,  de¬ 
puis  plufieurs  mois,  portoit  extérieurement  une  fif- 
tüle  à  la  bafe  de  la  mâchoire  du  côté  gauche.  Les 
foins  qu’on  y  avoit  donnés  n’avoient  fervi  qu’à  en¬ 
tretenir  l’ouverture  fifluleufe,  &  à  empêcher  le  fé- 
jour  du  pus  :  l’os  étoit  dénudé.  En  examinant  la 
bouche  du  malade  ,  je  m’apperçus  qu’il  ne  refloit 
plus  que  les  racines  d’une  première  grofle  molaire, 
dont  la  couronne  avoit  été  détruite  par  la  carie.  Ces 
racines  répondoient  au  fiége  ou  fond  de  la  fiftule  : 
je  les  ôtai  ;  je  mis  à  l’extérieur  un  peu  d’Ægyp- 
tiac  ,  &  par-deflus  des  compreflfes  graduées  fou- 
tenues  par  un  bandage  convenable. 

Ce  traitement  fimple  continué  pendant  quinze 
jours ,  termina  la  maladie  :  cependant  comme  il  y 
avoit  un  peu  d’engorgement  &  de  dureté  dans  les 
environs  de  la  fiftule ,  le  malade  appliqua  pendant 
plufieurs  jours  un  emplâtre  de  vigo ,  qui  remit 
toutes  les  parties  dans  leur  état-  naturel. 

Troisième  Observation. 

Fijiule  à  la  mâchoire  inférieure. 

Un  Particulier  portoit  depuis  près  d’un  an  une 
fiftule  au  çôté  droit  &  externe  de  la  mâchoire  in- 
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férieure  :  comme  ce  malade  ne  foufFroit  pas ,  fl  né 
£t  point  attention  à  fon  état;  mais  enfuite  s’ap- 
percevant  d’une  rougeur  qui  gagnoic  de  plus  en 
plus  ia  bafe  de  la  mâchoire,  &  d’ailleurs  ennuyé 
du  fuintement  continuel  d’une  humeur  rouflâtre 
qui  s’échappoit  à  tout  moment  de  la  fiftule,  il  crut 
devoir  me  confulter.  Cette  fiftule  me  parut  être 
occafionnée  par  la  racine  d’une  première  petite  mo¬ 
laire  ,  que  l’on  avoit  plombée  après  la  chute  de  fa 
couronne  par  la  carie.  Quoique  cecte  racine  ne  fût 
point  douloureufe ,  je  déterminai  le  malade  à  fe 
la  tarifer  ôter.  Après  fon  extraétion  nous  l’exami¬ 
nâmes  ;  là  fubftance  étoit  d’une  couleur  grife  3c 
ondée,  fon  canal  rempli  d’une  matière  noire  &  in¬ 
fecte  :  il  y  avoit  à  fon  extrémité  qui  touchoit  le 
fond  alvéolaire  une  hyperfarcofe  de  la  grolfeur  d’un 
fnoyen  pois.  Peu  de  jours  après, la  Mule  extérieure 
ne  iuinta  plus ,  &  le  malade  ne  tarda  pas  à  être 
guéri. 

Cet  effet  ne  paroîcra  pas  extraordinaire  fi  l’on 
fart  attention  qu’il  fe  fait  toujours  un  fuintement 
âcre  &  putride  par  les  dents  cariéesdont  le  canal 
eft  mis  à  découvert  &  altéré  par  le  ferment  cauf- 
tique  de  la  carie.  Dans  cet  état  les  vaiffeaux  den¬ 
taires  mêmes  tombent  en  fiipuration;  l’ouverture 
qui  eft  à  l’extrémité  de  chaque  racine,  &  qui  donne 
pafiàge  aux  vailTeaux, s’élargit  bientôt  ;  le  périofte 
des  racines  &  celui  des  alvéoles  font  léfés.  Tant 
que  le  canal  eft  libre,  l’évacuation  de  l’humeur  en 
prend  la  route  &  s’échappe  imperceptiblement  au 
dehors  ;  il  arrive  même  alfez  fouvent  que  le  ma¬ 
lade  l’y  attire  en  fuçant  ;  mais  fi  ce  même  canal 
eft  bouché  exactement ,  comme  lorfqu’on  le  rem¬ 
plit  de  plomb  ,  alors  l’humeur  en  queftion  reflue 
du  côté  des  alvéoles ,  pénétre  &  imbibe  toutes  les 
parties 
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jparclers  qui  y  répondent  :  elle  fe  fraye  différente* 
routes  au  travers  des  pores  de  l’os  ;  &  par  ufi  effet 
consécutif,  elle  pénét.eles  parties  molles  &  dunn© 
lieirà  unefilluleéxterne.  Beaucoup  de  dents  plom- 
bées, comme  on  le  fait,  prodùifent  des  petits  bou¬ 
tons  fiftuieux  qui  creverit  d’eux- mêmes  de  tems  h 
autre  Les  perfonnes  qui  ont  de  ces  petits  bou¬ 
tons  éprouvent  les  annonces  dé  l’accumulation  de 
la  màtiere  ,  tànt  par  l’ébranlement  dé  la  dent , 
que  par  ton  fouievement ,  &  une  douleur  fourde 
en  appuyant  delïiis.  Alors  le  bouton  augmente,  il 
perce  ,  &  tous  les  accidens  ceflent.  St  dans  le  cas 
des  fillules  ouvertes  à  l'extérieur  la  dent  n’eit  pas 
douloureufe  quoique  cariee  &  plombée ,  il  faut 
l’attribuer,  i  ®  à  la  délit udion  des  vaiffeaüx  den¬ 
taires  ;  20.  à  l’écoulement  prefque  perpétuel  qui 
fe  fait  de  l’humeur  morbifique.  Toutes  les  ti  tuies 
ne  lé  terminent  pas  aulîi  heureufemerit  que  celles 
que  j'ai  expolées  :  les  exemples  fuivans  en  forit  une! 
preuve. 

Quatrième  Observation*’ 

Fiflule  avec  gonflement  de  la  baft  de  la  mâchoire 
inferieure. 

Une  Dame  portoit  depuis  très- Ion g-tems  une  fiC* 
tule  à  la  partie  moyenne  de  labafe  delà  mâchoire* 
inférieure,  du  côte  droit:  on  l’a  voit  amufée  avec 
différens  emplâtres  qui  enrretenoient  bien  la  fupu- 
ration  ,  mais  qui  ne  pouvoient  la  tarir ,  parce  que 
fa  caufeexiiloit ,  fans  qu’on  s’occupât  de  la  dé¬ 
truire.  A  la  fin  ,  la  malade  s’apperçue  qce  fa  mâ¬ 
choire  gonfioit ,  ce  qui  l  allarma  &  U  détermina  k 
me  confulter.  Comme  les  accidens  dépendoienc 
d’une  première  grôlfe  molaire  toute  cariée ,  j’en  fis 
tome  IL 
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l’extradion  ;  chacune  des  racines  avoir  une  hypeçi 
farcofe  à  fon  extrémité  :  ia  malade  appliqua  pen¬ 
dant  quelque  tems  un  emplâtre  de  Diachilum,  & 
elle  guérit  très  b. en. 

Cinquième  Observation. 
fijhile  &  fonguof.  t  à  la  lafe  de  la  mâchoire  infé* 
Heure. 

Un  particulier  portoit  depuis  plus  de  dix- huis 
mois  une  fonguofité  noirâtre  &  comme  chatonée 
dans  un  cercle  calleux  fitué  à  la  bafe  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure  du  côté  gauche.  Comme  cetta 
fonguofité  croilîoit  de  tems  à  autre,  le  malade  la 
coupoic  ;  elle  faignoit  beaucoup,  &  feftibloit  s’ap- 
platir,  &  à  chaque  fois  qu’elle  renailfoit  ce  malade 
réitéroit  fon  opération  ;  il  la  crevoit  même  quel¬ 
quefois  avec  une  épingle  rougie  au  feu  ;  enfin  il  y 
avoir  fait  appliquer  plulieurs  fois  la  pierre  infernale. 
Ces  differens  moyens  étant  infructueux  ,  le  mala¬ 
de  me  conlulta.  L’examende  fa  bouche  me  fit  re< 
connoître  que  la  filtule  &  la  fonguofité  étoient  oc- 
cafiônnées  par  les  deux  petites  molaires  qui  étoient 
cariées.  J’en  fis  l’extradion;  j’emportai  la  fonguo¬ 
iité  le  plus  avant  qu’il  me  fut  poffible  ;  j’introdui- 
fis  dans  la  filiale  un  trochifquë  de  minium.  11  fe  fis 
une  efcarre  fuffifante  ;  la  plaie  fut  panfée  avec  un  lé- 
ger  digellif,  enfuite  avec  l’onguent  de  la  mer  pour 
amollir  les  bords;  enfin  avec  de  la  charpie  trempée 
dans  le  vin  mielé,  animé  d’un  peu  d’eau  vulnéraire. 

Dans  prefqne  toutes  les  maladies  que  je  viens  de 
rapporter  ,  le  fond  des  fiftules  aboutifToit  à  l’os  qui 
étoit  dénudé  :  cependant  il  n’y  a  point  eu  d’exfolia¬ 
tion  ;  cequi  établit  de  nouveau, que  toutos  dénudé 
ne  s’exfolie  pas  toujours,  &  n’elt  pas  par  conféquens 
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ciné.  Ces  différons  faits  établiffent  encore  que  tous 
tes  les  fois  qu’un  fluide  vicié  s’évacueràj  qu’il  rie  fé- 
journera  pas  aflez  fur  l’os  pour  l’imbiber  &  atta- 
querfa  fubftance ,  il  pourra  ne  pas  éprouver  d’alté¬ 
ration.  Il  ne  faut  pas  perdre  le  vue  que  pour  cô 
que  je  viens  dé  dire  arrivé ,  il  faut  que  la  caufé 
foit  externe  ;  car  fi  elle  tient  au  vice  des  humeurs* 
l’os  efl  déjà  quelquefois  lezé  dans  fes  parties  inté- 

frantes  avant  que  la  fiflule  ait  lieu  à  l’extérieur.  En* 
n  il  eft  fuffiiàmment  prouvé  que  dans  les  cas  fem- 
blables  à  ceux  que  j’ai  expoles,  il  faut  d’abord  ôter 
les  dents  cariées  qui  donnent  lieu  aux  filtules  def- 
quelles  ibs’agit  ;  en  outre,  que  l’écoulement  étanû 
difpofé  à  fe faire  extérieurement,  ce  feroit  abufeé 
des  fecours  de  l’Art  i  que  de  vouloir  le  détermi¬ 
ner  du  côté  de  la  bouche  par  une  opération  quel-; 
conque,  dans  la  vue  de  lupprimer  la  premierê 
route.  Alors  l’état  &  le  caradere  de  la  maladie  doi¬ 
vent  l’emporter  fur  le  défir  d’éviter  une  cicatrice 
extérieure  qui  doit  avoir  lieu  de  quelque  façdii 
qu’on  s’y  prenne  dans  ce  moment.  Les  observations 
fuivantes  jetreront  un  nouveau  jour  fur  la  différence 
des  traitemens ,  eu  égard  aux  circonftariees. 
Sixième  OssEnvAiioifi 
Fi  fuie  à  la  mâchoire  inférieure  (a)* 

La  fille  d’un  Marchand  de  Porentrü  àvoit  uri  ul¬ 
cère  finueux  en  la  mâchoire  d’en  bas,  vis-à-vis  le» 
dents  mâchelieres,  qui  paroiflbit  en  dehors,  rendoif 
de  la  matière  purulente  qui  répondoit  au-dedâné' 
à  une  dent  cariée  &  creul’e,  de  laquelle  il  fortoiê 
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dû  pus.On  avoit  déjà  terué,mais  infmétueufémefl& 
différens  moyens.  Ayant  été  mandé  l’an  1563  ,  je 
déclarai  que  cette  dent  cariée  qui  étoit  attachée  à 
la  mâchoire,  étroit  câufe  que  cet  abcès  fiftuleux  ne 
fe  guériffoit  pas  ,vu  que  les  os  étant  offenfés  ,  ils 
ne  permettoient  pas  que  la  chair  ou  la  peau  qui 
.  étoient  deffus  piment  s’agglutiner. 

Je  fis  donc  entendre  qu’il  étoit  néceflaîre  d’ar- 
xacher  cette  dent  corrompue  avec  la  voifine  qui 
commençoit  à  fe  carier:  ce  qui  ayant  été  fait,  après 
avoirmis  feulement  dans  l’ulcère  en  dehors  de  l’on¬ 
guent  Ægyptiac  avec  une  tente ,  il  futmondifié  & 
après  guéri ,  étant  néanmoins  relié  une  cicatrice  utt 
peu  profonde  qui  avoit  en  quelque  façon  la  figuré 
d’une  coquille  d’efcargot. 

La  fille  d’un  Baron  avoit  uæfemblableincom-» 
modité,  &  fut  guérie  par  mon  confeil  l’an  1563! 
mais  parce  que  l’ulcère  étoit  plus  fiftuleux  &  eâl- 
leux ,  je  me  fervis  de  déterfifs  plus  forts ,  mêlant 
du  fublimé  avec  du  miel  pour  ronger  les  bords 
de  l’ulcère. 

La  timidité  ,  ou  plutôt  la  piifillânimité  des  ma¬ 
lades,  &  quelquefois  le  peu  d’habitude  qu’ont  cer¬ 
taines  perfonnes  de  traiter  les  maladies  de  la  bou¬ 
che  ,  &  même  celles  des  os  maxillaires ,  peuvent 
avoir  les  fuites  les  plus  funeftes,  comme  on  va  le 
voir  par  les  exemples  fuivans. 

Septième  Observation. 

Fiftulc  à  la  mâchoire  inférieure  (a). 

Un  Soldat  qui  avoit  une  filiale  aux  gencives  mfi 
confulta:  elle  s’ouvroit  aulli  au-dehors,  fous  l’an- 
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gle  de  la  mâchoire ,  à  travers  la  parotide  infé¬ 
rieure  ,  qui  étoit  auffi  accompagnée  de  gonfle¬ 
ment  &  d’un  ulcère  à  la  parotide  :  je  confeillai  ap 
malade  de  faire  dilater  le  finus  de  la  fiftule  q'ui 
étoit  au-dehors ,  &  d’ôter  la  dent  qui  l’entretenoic 
au-dedans.  H  ne  fuivit  point  mon  avis  :  on  conti¬ 
nua  à  fe  fervir  d’injecÜons&  de  quelques  autres  re¬ 
mèdes.  Il  s’établit  une  carie  à  la  mâchoir  inférieurs 
qui  devint  incurable  par  le  mauvais  traitement. 

La  durée  de  ces  fortes  de  fiftules  indique  né- 
eefîairement  que  l’os  eft  altéré.  Dans  ce  cas ,  il  faut 
d’abord  fupprimer  la  caufe ,  enfuite  mettre  l’os  a 
découvert  peur  le  panfer  convenablement  jufqu’à 
l’exfoliarion  complette  &  parfaite  de  la  carie  :  au¬ 
trement  les  fuites  en  peuvent  être  funeftes  &  même 
mortelles  :  l’obfervation  Amante  en  eft  une  preuve. 

Huitième  Observation. 
Fluxion  y  Fiftule  O  carie  négligée  à  la  mâchoire  in - 
férieure  (a). 

Un  Bourgeois  de  la  Ville  de  Dufleldorp  me 
confultapour  une  fluxion  qu’il  avoir  fur  un  côté  du 
vifage  depuis  huit  jours,àla  fuite  d’un  mal  de  dent 
de  la  mâchoire  inférieure.  La  fluxion  &  le  mal  de 
dent  étant  pafle,  il  refta  un  gonflement  de  la  pa¬ 
rotide  inférieure  du  même  côté  que  la  douleur  de 
dent  :  je  lui  confeillai  de  faire  quelques  remèdes 
de  bonne-heure,  &  de  faire  tirer  la  dent,  afin  de 
diiîiper  le  gonflement  &  de  prévenir  les  fuites  de 
quelques  accidensxe  qu?il  négligea  pendant  un  an  * 
parce  qu’il  ne  fentoit  aucune  douleur. 
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Çette  négligence  occafionna  la  formation  d’ut* 
dépôt  de  matière  qui  fe  fit  lentement  fous  la  ra¬ 
cine  de  la  dent..  La  matière  caria  l’os  de  la  mâ¬ 
choire,  l’abcès  s’ouvrit  en  dehors;  enfuite  il  fe  for¬ 
ma  un  cancer  qui  fut  négligé  &  mal  traité ,  de 
forte  que  le  malade  en  mourut  au  bout  de  quinze 
îpurs. 

Lorfqu’on  a  trop  attendu  à  faire  l’extra&ioa 
d’une  dent  qui  a  donné  lieu  à  une  fiftule  externe  , 
il  arrive  que  malgré  l’extraélion  de  la  dent  faite 
alors ,  la  fiftule  ne  ceffe  pas ,  parce  que  l’os  a  été 
imbibé  de  la  matière  purulente ,  d’où  il  s’en  eft 
fuivt  fon  altération.  Dans  ce  cas  la  réunion  n’a  lieu 
qu’autant  que  par  des  fecours  convenables  on  a  dé¬ 
truit  la  carie  &  abforbé  complettement  l’humeur 
yiciée.  Deux  faits  de  Pratique  confirmeront  cette 
vérité. 

Neuvième  Observation. 
ififlule  externe  k  la  èafe  de  la  mâchoire  inférieure  , 

après  ïextr action  mime  d'une  dent  cariée. 

Feu  M.Vaudichon, Marchand  Foureur.m’adreftâ 
Une  Demoifelle  ,  laquelle  depuis  plus  de  i  8  mois 
$voit  extérieurement  deuxfiftules  à  la  partie  moyen¬ 
ne  de  la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure  da  côté 
gauche.Ces  fiftules  avoient  pour  principes  les  racines 
d’une  première  groffe  molaire  dont  la  couronne 
avoir  été  détruite  par  la  carie.  On  avoit  ôté  ces 
racines  ôç  l’on  efpéroit  que  par  cette  feule  opé-, 
ration  la  maladie  fe  termineroit  favorablement  : 
niais  il  n’en  fut  pas  ainfi.  Les  fiftules  fubfifte- 
icnt  :  la  malade  vint  à  Paris;  je  l’examinai,  &  en 
fondant  les  fiftules  ,  je  reconnus  qu’elles  s’éten- 
doient  jufqu’au.delà  de  l’angle  de  la  mâchoire. 


delà  Bouche ;  j1* 

îi  n’y  avoit  point  de  fiftule  du  côté  de  la  bouche  , 
les  gencives  &  l’intérieur  delà  joue  étoient  en  bon 
état  :  je  ne  fis  des  deux  fiftules  qu’une  feule  <Sc 
même  plaie  extérieure  au  moyen  d’une  incifion 
convenable.  L’os  étoit  dénudé  &  fort  peu  altéré; 
les  bords  de  la  plaie  fe  renverferent  ;  j’appliquai 
deflus  un  peu  de  précipté  rouge.  11  fe  fit  une  ef. 
carre  &  vraifemblablement  une  exfoliation  in- 
fenfible  de  l’os  ;  la  fupuration  s’établit ,  je  la  fou- 
tins  par  un  digellif  un  peu  animé.  Je  réprimai  les 
chairs  fongueufes  avec  la  pierre  infernale  ;  enfin  & 
par  des  foins  convenables ,  la  malade  fut  parfai» 
«emenc  guérie  après  un  mois  de  traitement. 

Dixième  Observation. 

Fi  fuie  borgne  à  la  mâchoire  inférieure. 

M.  Savari  ,  Chirurgien  ,  m’adreffa  une  per¬ 
sonne  laquelle  depuis  plus  de  fix  mois  portoit  une 
fiftule  à  la  partie  externe  de  la  bafe  de  la  mâchoire 
inférieure  du  côté  gauche.  Cette  fiftule  fupuroit 
réellement  extérieurement  &  du  côté  de  la  bou¬ 
che  ,  elle  laifloit  échapper  une  humeur  roufia- 
tre  &  gluante.  Ces  accidens  dépendoient  des  raci¬ 
nes  d’une  première  grofife  molaire  dont  la  cou¬ 
ronne  avoit  été  détruite  par  la  carie  ,  après  avoir 
occafidiné  précédemment  différentes  fluxions. 
L’extradion  des  racines  me  faifoit  efpérer  lacef- 
fation  de  la  maladie  :  malgré  cette  opération  »  les 
deux  iflues  continuèrent.  Je  cherchai  à  y  remé¬ 
dier  par  des  foins  convenables  qui  n’eurent  pas 
plus  de  fuccès:  alors  je  me  déterminai  à  paflfer  de 
^extérieur  à  l’intérieur  une  lame  d’argent  &  tran¬ 
chante  ,  afin  de  rendre  égales  les  deux  ouvertures 
&  de  détruire  des  cloifons  qui  pouvoient  donner 
Div 
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iipii  à  des  Sinus  particuliers  dans  l’étendue  da 
canal  fifluleux  qui  étoit  parfemé  de  fonguofités} 
ce  qui  m’obligea  encore  de  l’enfiler  avec  un® 
mèche  imbibée  d'efprit  de  vitriol.  11  fe  fie  une  ef- 
carrç.  J’employai  les  injeôlions  déterlîves  &  vul, 
néraires  ;  j’appliquai  à  l’extérieur  des  compreifes 
graduées  &  un  bandage  convenable.  Par  cette  mé- 
ihode  la  malade  ne  tarda  pas  à  être  guérie.  En  ne 
m’écartant  point  de  cette  régie,  j’ai  terminé  en  fort 
jieu  de  tems  plufieurs  fitlules  du  même  genre. 

Je  crois  devoir  terminer  ce  qui  concerne  les 
Bftules  par  l’Obfervatipn  fui  vante,  dans  laquelle 
en  verra  que  les  moyens  que  l’on  croit  devoir  être, 
les  plus  certains  ,  font  quelquefois,  infructueux» 

Onzième  Observation. 

Trois  Fijîules  pénétrant  la  bafe  de  la  mâchoire  in¬ 
ferieure  avec  carie » 

En  T774.M.  Moreau, Chirurgien-Major  de  l’Hc- 
tel  Dieu ,  voulut  bien  ,  conjointement  avec  lui ,  me 
confier  le  foin  de  trois  fiftules  avec  carie  à  la  bafe 
de  la  mâchoire  inférieure  du  côçé  gauche..  Cetta 
maladie  avoir  commencé  par  une  fluxion  occa - 
honnéepar  une  ancienne  racine  d’une  première  pe¬ 
tite  molaire  de  laquelle  la  couronne  s’étoit  infenfible* 
ment  détruite  par  la  carie ,  &  qui  avoit  relié  long- 
tems  renfermée  dans  fon  alvéole  ,  &  recouvert® 
par  la  gencivç,  A  la  derniere  fluxion  que  le  ma¬ 
lade  éprouva ,  la  joue  fe  gonfla  &  il  fe  forma  in¬ 
térieurement  du  côté  de  la  bouche  une  tumeur  en¬ 
tre  la  }oue  &  les  gencives.  Comme  la  fluéluatioà 
parut  fenfibledu  côté  des  gencives,on  y  fit  «ne  ou- 
trtrwiç  ,  çn  évacua  le  pus  3  l’on  ôta  la  racine  Pq* 
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prefcrivit  les  gargarifmes  convenables  &  les  ca- 
taplafmes  que  la  circonftance  parut  indiquer  MaU 
gré  cette  conduice  très-fage  ,  le  pus  fe  fit  jour^ex- 
térieurement  par  unefiftule  que  l’on  aggrandit;  Sc 
d’après  un  traitement  convenable ,  la  réunion  pa¬ 
rut  avoir  lieu  principalement  du  côté  des  gen¬ 
cives,  Peu  de  terns  après  ce  fécond  traitement ,  la 
tumeur  de  laquelle  le  fond  exiftoit  toujours  fous 
la  forme  d’une  amande  immobile  &  comme  adhé¬ 
rente  à  i’os  ,  s'ouvrit  de  nouveau  par  deux  fiftules  , 
dont  l’une  occupoit  la  première  cicatrice  &  l’aurre 
en  éto  t  peu  éloignée-  Les  foins  que  l’on  donna  à 
ces  deux  fiftules  ,  furent  fans  foccès.  Dès  -  lors  le 
malade  commença  à  fentir  dans  fa  boudie  le  goût 
des  médicamçns  qu’on  employoit  extérieurement. 
Cette  circonftance  qui  annonçoit  la  communica¬ 
tion  de  l’extérieur  avec  l’intérieur  ,  ne  fut  pas 
faifie  avantageufement  ;  on  s’occupa  feulement 
d’obtenir  une  cicatrice  extérieure  :  cette  cicatrice 
s’étant  défunie,  elle  donna  lieu  à  trois  filiales, 
dont  la4erniere  avoifinoit  le  conduit  falivaire  in¬ 
férieur,  pénétroit  du  côté  de  la  bouche  ainlî  que 
les  deux  autres.  Les  chofes  étant  dans  cet  état ,  la 
malade  crut  avec  raifon  ne  pouvoir  faire  mieux 
que  d’engager  M.  Moreau  a  l’aider  de  les  con- 
feils.  M.  Moreau,  fuffifamment  inftruit  par  l’exa~ 
xncn  de  la  maladie,des  foins  aftidus  qu’elle  deman- 
doit ,  voulut  bien  me  la  confier.  Nous  commen¬ 
çâmes  par  dilater  les  trois  fiftules  &  à  ne  former 
de  toutes  qu’une  feule  &  même  plaie  Comme 
l’os  éroit  découvert  &  rrès-fcnfiblement  altéré,  M. 
Moreau  m’y  fit  appliquer  le  cautère  aétuel  ;  nous 
employâmes  enfuite  un  digeftif  convenable  ,  oc 
les  teintures  de  myrrhe  &  d’aloës.  L’exfoliation 
»e  fe  difpofant  pas  favorablement  après  un  t  ems 
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fuffifant ,  il  fallut  réitérer  l’application  du  cautère 
aduel  rouge:  nous  eûmes  encore  recours  à  la 
poudre  cTEuphorbe  macérée  dans  du  bon  vinaigre. 
X/accroiffement  des  chairs  fongueufes  ne  nous  don- 
noit  pas  moins  de  peines  à  réprimer.  Malgré  ces 
foins  ,  la  carie  ne  s'ébranloit  pas  ,  &  les  chairs  fon- 
gueufesnecefloîentde  remplir  le  centre  de  la  plaie 
Sc.  de  la  vouloir  boucher.  Le  voifinage  du  conduit 
Êtiivaire,  la  communication  delà  fiftuie  extérieure 
avec  l’intérieur  de  la  bouche  ,  fembloient  s’op- 
pofer  à  l’application  des  cauftiques  d’un  certain 
genre.  M.  Moreau  crut  donc  devoir  réitérer  le 
cautère  aduel  rouge  &  deux,  fois  de  fuite  ;  mais 
nous  ne  fûmes  pas  plus  heureux  cette  derniere 
fois  que  les  deux  premières.  Comme  nous  ne 
cherchions  ni  à  allonger  la  maladie ,  ni  à  com¬ 
promettre  des  parties  faines  ,  nous  ne  crûmes  pas 
devoir  employer  la  rugine.  Ce  fut  alors  que  M. 
Moreau  me  fit  obferver  que  ce  n’étoit  pas  la  pre¬ 
mière  fois  que  fa  pratique  lui  avoir  fourni  des 
©ccafîons  dans  lefquelles  le  cautère  aduel  avoir 
été  infrudueux  dans  ces  caries  qui  n’attaquent 
diredement  que  l’émail  ou  la  couche  la  plus 
externe  de  certains  os  &  particuli  ' renient  furies 
gens  d’un  certain  âge  &  d’un  rempéramment  fec, 
tel  qu’étoit  celui  de  notre  malade.  En.  toute  autre 
partie,  le  fublimé  corrofif  auroit  été  très-  avan¬ 
tageux  ;  -mai^  ici  il  ne  nous  étoit  pas  permis  de 
l’employer.  Je  propofai  à  M  Moreau  d’imbiber 
d’eau  mercurielle  mitigée  (a)  un  petit  bo  urdonnet. 


(itj  Lorfqu’on  fe  ferl  de  cette  eau  ,  dans  ie  cas  ci-defîus  indiqué  ,  H 
fcut  quvüe  fafie  peu  d’impreflion  fer  la  langue  quand  on  l’employé 
en  irtjc&iotv,elie  ne  doit  la  fier  qu’un  goût  empyreumauque  ,  {ans  ciii'- 
fation  ni  agaceraient  des  houpes  r-civeules  de  la  langue. 


delà  Bouche; 

de  l’exprimer  un  peu,  &de  le  porter  directement 
fur  l’os  carié.  Ce  moyen  répondit  aux  efpérances  que 
j’endonnai  d’après  plufieurs  expériences.  Dès  le 
huitième  jour  de  ce  nouveau  exfoliatif,  M.  Mo¬ 
reau  fut  le  premier  à  s’appercevoir  de  fes  effets.  En 
moins  de  trois  femaines  la  portion  d’os  altérée  fe 
fépara  du  fein.  Elle  avoit  en  tout  l’épaiffeur  & 
le  volume  de  deux  lentilles.  Les  foins  convenables 
ayant  été  donnés  enfuite  pour  le  refte  de  la  plaie  , 
le  malade  ne  tarda  pas  à  être  guéri  complette- 
ment.  On  peut  obieéter  (carque  n’obje&e-t-onpas 
quelquefois  pour  fe  donner  un  air  de  Savant?)  qu’il 
efb  douteux  que  ce  foit  l’application  feule  de  l'eau 
mercurielle  mitigée  qui  ait  procuré  l’exfoliation 
plutôt  que  les  applications  du  cautère  aétuel  qui 
avoient  pu  difpoi'er  les  chofes  de  telle  façon  qu’a¬ 
vec  un  peu  plus  de  patience  on  auroit  obtenu  l’ex- 
foliation  fans  l’eau  mercurielle.  Je  ne  répondrai 
rien  à  cette  aflertion  pour  le  mo'ment  :  les  autres 
Obfervations  que  je  donnerai  des  differentes  ca¬ 
ries  de  la  mâchoire  inférieure  lèveront  tous  las 
doutes  que  l’on  pourroit  avoir  à  cet  égard. 
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rié 


CHAPITRE  II. 

Des  Tumeuïs  de  la  mâchoire  inférieur t  en  général  t 
&  de  leur  divijion « 

I^E  s  tumeurs  font  en  générât  des  élévations  con¬ 
tre  nature,  dans  quelques  parties  du  corps  ,  quelles 
qu’en  foient  les  caufes.  Qn  peut  mettre  au  nom¬ 
bre  des  externes  les  coups,  les  chûtes,  les  frac¬ 
tures,  le  mauvais  état  des  dents  &  quelquefois 
celui  des  gencives ,  &e.  Quant  aux  internes ,  il 
faut  les  rapporter  aux  vices  des  humeurs  en  gé¬ 
néral.  Les  premières  caufes  font  regardées  comme 
bénignes,  &  les  fécondés  comme  malignes. 

On  diftingue  les  tumeurs  en  chaudes  &  en  froides. 
Le  feorbut ,  la  vérole  ,  l’humeur  dartreufe  réper¬ 
cutée  ,  une  bile  trop  exaltée  &  autres  caufes  fem- 
blables ,  font  les  principes,  ordinaires  des  tumeurs- 
inflammatoires  ou  chaudes.  Une  lymphe  trop, 
épaiffe,  ftagnante ,  &c.  donne  lieu  aux  tumeurs  in¬ 
dolentes  ou  froides-  Quoique  les  abcès  foient  des 
tumeurs  ,  néanmoins  j’ai  cru  devoir  les  féparer  de 
celles  dont  il  eft  a&uellement  queftion.  On  re- 
connoit  encore  des  tumeurs  critiques  :  telles  font 
celles  qui  fuccédent  aux  fièvres  putrides  &  ma¬ 
lignes  ,  à  la  rougeole,  à  la  petite  vérole ,  ou  à  une 
portion  d’humeur  répercutée.  Les  fymptômatiques 
paroilfent  fpontanément ,  c’eft-à-dire ,  fans  qu’au¬ 
cun  vice  particulier  &  fuffifamment  connu  les  aie 
précédées. 

C’eftà  raifon  de  la  nature  &  de  laconfiftance  des 
tumeurs,  qu’on  en  reconnoît  de  molles  &  de  dures. 


fc  S  LA  B  O  ü  C  H  Ei  '«T* 
ÜWtes  celles  qui  contiennent  un  fluide  quelcon¬ 
que  ,  qui  permet  à  la  peau  de  céder  à  l’impreffion 
du  doigt,  font  regardées  comme  molles ,  tels  font 
les  abcès  en  général ,  l’athérome ,  le  méliceris  , 
i’emphifême  ,  &c.  Le  fkirrhe,  le  fteatôme,  le 
carcinome ,  font  des  tumeurs  plus  ou  moins  du. 
res.  L’éxoftofe  n’étant  formée  que  par  la  diften- 
lion  des  fibres  offeufes ,  a  un  caradère  de  dureté 
êi  de  réfiftance  qui  lui  eft  propre ,  &  qui  la  fait 
diftinguer  des  autres.  Il  y  a  encore  des  tumeurs 
charnues  :  les  fongus ,  les  cancers ,  &e.  en  four- 
nifiënt  des  exemples  :  enfin  on  en  reconnoit  de 
cartilagineufes  :  les  maladies  des  gencives  en  dom 
neront  des  preuves  (a).Ces  dernieres  tiennent  fou- 
vent  du  carcinome. 

Les  tumeurs  inflammatoires  fe  caradérifent  par 
la  chaleur ,  la  douleur  &  la  rougeur  de  la  par¬ 
tie  affedée.  Ces  accidens  font  inféparablès  des  tu¬ 
meurs  purulenres.  L’infenfibilité  de  la  partie ,  l’in¬ 
tégrité  de  la  peau ,  caradérifent  les  tumeurs  indo¬ 
lentes  ou  celles  qui  font  d’une  nature  froide. 

Les  différentes  tumeurs  doivent  fe  traiter  con¬ 
formément  à  leur  nature ,  aux  câufes  qui  y  don¬ 
nent  lieu,  à  leurs  accidens  confécutifs,  au  tems 
qu’il  y  a  qu’elles  exiftent,  aux  parties  qu’elles  in- 
téreffent,  &  enfin  à  l’âge  du  fujet.  Les  exemples 
que  je  rapporterai  de  celles  qui  peuvent  furve- 
nir  à  la  mâchoire  inférieure ,  fourniront  vraifem- 
blablemenc  quelques  principes  utiles  pour  leur  trai¬ 
tement. 


(a)  On  doit  obfeTver  que  je  (t'entends  parler  que  des  tumeurs  qui  con¬ 
sultât  mon  objet. 
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Section  Premiebe. 
Des  Tumeurs  inflammatoires . 


Si 


J’ai  dit  dans  la  feétion  précédente  que  les  tu¬ 
meurs  inflammatoires  le  cara&érifoient  toujours 
par  la  douleur  &  la  chaleur  de  la  partie  ;  j’ai  même 
ajouté  que  la  rougeur  en  étoit  inféparable;  mais 
il  faut  cbferver  que  ce  dernier  fymptôme  n’a  lieu 
qu’à  rai  Ion  de  la  proximité  de  la  matière  vers 
la  peau  ,  de  fa  quantité ,  de  fa  qualité ,  du  plus 
©u  moins  d’abondance  des  vaiflfeaux  fanguins  qui 
feront  entrepris  ;  &  enfin  du  plus  ou  du  moins 
d’augmentation  de  l’oflillation  des  artères.  Les  tu¬ 
meurs  inflammatoires  fe  terminent  quelquefois  par 
réfolution ,  quand  le  fluide  vicié  efl:  encore  con- 
tenu  dans  fes  couloirs  ;  mais  fi  ces  mêmes  cou¬ 
loirs  éprouvent  une  certaine  dilatation  ou  quelque 
déchirement ,  alors  quelle  qu’en  foit  la  caufe  ,  le 
fluide  s’épanche ,  féjourne ,  entre  en  fermentation  , 
&  tant  par  la  quantité  acrimonieufe  qu’il  acquiert, 
que  par  i’oflillauon  des  artères  qui  efl;  augmen¬ 
tée  ,  il  devient  une  matière  hétérogène  ou  un  vrai 
pus. 

La  réfolution  a  lieu  quelquefois  par  les  feuls 
effets  de  la  Nature  :  d’autres  fois  elle  efl  aidée  par 
les  fecours  de  l’Art;  mais  dans  l’un  ou  l’autre  cas, 
il  faut  obferver,  i°.  fi  cette  réfolution  ne  fera  pas 
plus  nuifible  qu’utile  ;  2°  fi  elle  ne  fera  pas  plu¬ 
tôt  une  réforbtion  dangereufe  qu’un  vrai  rétablif- 
fement  du  cours  de  ce  même  fluide  arrêté  pour 
reprendre  la  route  de  la  circulation.  Telles  font  les 
vues  fous  lefquelles  on  doit  envifager  la  réfolution 
des  tumeurs  en  géaéralr 
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tes  tumeurss  qui  contiennent  un  fluide  altéré, 
n’offrent  d’autres  moyens  que  l’expulfion  de  la 
matière  par  une  ouverture  qu’elle  fe  pratiqua 
elle-même  -,  ou  que  Ion  établit  par  ies  fecours  de 
l’Art ,  &  qui  doit  toujours  être  proportionnée  aa 
volume  de  la  tumeur  ,  qui  indique  la  quantité  de 
la  matière  qu’elle  contient.  Par  rapport  à  la  quan¬ 
tité  du  pus  ,  il  y  a  un  tems  favorable  qu’il  faut 
faifiriune  ouverture  trop  précipitée  eft  quelque¬ 
fois  aufti  nuifible  qu’une  qui  fera  trop  recardée» 
L’efpéce  de  fièvre  humorale  qui  précédé  ordinal* 
rement  la  codion  &  la  maturicé  de  la  tumeur  , 
annonce  que  le  pus  fe  forme  ;  la  diminution 
de  ces  fymptômes,  qu’il  efl  formé  ;  la  diftenfioa 
de  la  tumeur  qui  s’eft  augmentée  par  l’effet  ci-deC- 
fus ,  indique  la  quantité  de  l’humeur  qui  s’eft  ra-* 
maffée  ;  l’aminciifement  Sc  la  rougeur  de  la  peau 
indiquent  que  cette  derniere  ne  peut  plus  fe  dif. 
tendre  fans  fe  rompre  ,  &  qu’il  eft  teras  d’en  dé- 
barraffer  la  partie  pour  éviter  des  accidens  plus 
graves. 

S’il  y  a  des  circonftances  qui  exigent  que  l’on 
difpofe  les  ouvertures  conformément  à  la  redi- 
tude  des  fibres  6c  des  linéamens  de  la  peau ,  ie9 
abcès  qui  avoifinent  la  face  en  général  font  dans 
ce  cas  ;  il  faut  même  facrifier  quelquefois  la  pente 
ia  plus  déclive  pour  obtenir  de  préférence  une 
cicatrice  moins  difforme.  Les  exemples  luiyans 
féconderont  tout  ce  que  je  viens  d’expofer. 
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Première  Observation; 


Tumeur  à  La  mâchoire  nféricurè  (a).* 

L’an  1590  ,  une  femme  qui  avoir  une  tumeur 
autour  de  la  jointure  des  mâchoiies  du  côté  droit , 
vint  me  trouver  &  implorer  mon  à  cou»  s.  Je  com¬ 
mençai  par  la  purger  &  la  faigner  au  bras  du 
inême  côté.  Eniu.te  je  rompis  ôc  confumai  la 
tumeur  avec  les  elcarotiques  &  les .  fepticiques , 
(  remèdes  fondans  &  pourrifi'ans ,  )  mais  comme  le' 
mouvement  continuel  de  la  mâchoire  empêchok 
l’Ulcère  de  fe  cicatrifer  ,  il  me  fallut  rendre  la  mâ¬ 
choire  immobile ,  &  j’y  parvins  moyennant  deux 
petites  pièces  de  bois  entaillées  en  forme  de  four¬ 
ches  :Kh)  que  je  plaçai  autour  des  dents  inférieures  * 
«3c  que  j’attachai  à  ces  mêmes  dents  avec  un  fil 
de  laiton  (  c )  :  par  cet  expédient  j’empêchois  que 
la  bouche  ne  fe  fermât  ou  ne  s’ouvrit  plus  que  la 
machine  ne  le  permettoit.  Cependant  j’ordonnai 
qu’on  foutînt  la  malade  avec  des  boud  ons  &  autres 
liquides  qu’on  luiadminiftroit  avec  une  cuillère  à 
bouche,  &  en  peu  de  jours  l’uicère  fut  parfaite¬ 
ment  guéri. 

L’on  voit  par  cette  Obfervation  que  l’infiru- 
ment  tranchant  n’eir  pas  toujours  l’unique  moyen 
que  l’on  doive  employer  pour  ouvrir  certaines  tu¬ 
meurs  ,  defquelles  la  matière  croupiffante  perd 
de  fon  aûion  ,  mais  que  l’on  doit  ranimer  parles 
efcarotiques.  Les  cicatrices  des  parties  expofées 
à  des  mouvemens  ne  peuvent  s  opérer  qu’en  in¬ 
terceptant  ces  mouvemens.  Hildan  y  a  prevu  par 
le  moyen  dont  il  s’eft  lervi. 


(a)  Bil-an  ,  Oèf.  Med.  Ce 

(*)«•  ï-fB-  **■ 

Çc)  Aujourd'hui  onfc  1er»! 


de  cordonnet  de  foie  ou  de  fi  d’or. 
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Deuxième  O  b  s  ?  r  v  a  ti  o  S, 
tumeur  à  {angle  de  la  mâchoire  inférieure  (d)t 

Un  Soldat  de  la  Galère  le  Brave,  vint  à  l'Hôpi¬ 
tal;  il  âvoit  une  tumeur  dure  à  l’angle  droit  dé 
la  mâchoire  inférieure  qui  s’étendoit  le  long  de 
fa  baie  &  defcendoit  jufques  vers  le.s  cartilages 
du  larynx.  Cette  tumeur  avoir  commencé  depuis 
cinq  à  fix  jours  ,  &  elle  étoit  accompagnée  de 
la  fièvre  pour  laquelle  il  fut  faignée  une  fois.  On 
appliqua  deiTus  la  tumeur  des  cataplafmes  émoi- 
liens  Si  réfolutifs ,  deux  fois  par  jour  ;  elle  étoit 
indolente  Si  fans  pougeur  (a).  Deux  jours  après 
la  tumeur  s’étant  un  peu  plus  élevée  avec  même 
plus  d’inflammation,  elle  gênoit  l’adion  du 
gofier.  Je  l’ouvris  avec  la  lancette  ;  cette  ouver¬ 
ture  fut  faite  au-deffus  du  milieu  de  la  baie  de 
la  mâchoire ,  de  il  n’en  fortit  qu’un  peu  de  pus 
mêlé  de  fang.  Cette  plaie  fut  panfée  à  fec  lâns 
dilater  &  en  continuant  le  cataplafme.  Le  lende< 
main  du  jour  de  l’ouverture  *  la  tumeur  parut 
fort  abattue,  le  gofier  très-dégagé  &  la  fièvre  pref- 
■qu’ éteinte.  La  plaie  fut  panfée  une  fois  le  jour  avec 
un  fimple  vulnéraire  duquel  on  imbiboit  un  pe- 
tit  plumaceau  placé  entre  les  lèvres  de  la  plaie. 
Le  malade  fut  purgé  :  la  bafe  delà  tumeur  refi¬ 
lant  aifez  dure  &  la  fupuration  étant  un  peu  con,  - 
fidérable ,  j’abandonnai  les  cataplafmes  pour  m  ; 
fervir  d’un  emplâtre  de  gomme  qui  fondit  très - 
bien  la  dureté.  Cet  homme  guérit  parfaitement 
le  vingtième  jour  d’après  l’ouverture  de  la  tu¬ 
meur. 

(a)  ChibçrtjObf.  vj  i  ,  pag.  17. 

(i>)  la  tù-vre  annonçait  un  caraâerc  inflammatoire. 

Terne  II. 
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Troisième  Observation.' 
Tumeur  conjidérable  à  la  mâchoire  inférieure  {à). 

Un  Prêtre  Aumônier  d’une  Galère ,  avoit  depuis 
quelques  jours  une  tumeur  confidérable  qui  oc- 
cupoit  le  deffous  de  la  bafe  droite  de  la  mâchoire 
inférieure.  Elle  étoit  fort  dure  ,  la  couleur  de 
la  peau  n’étoit  pas  changée.  La  déglutition  ne 
pouvoir  fe  faire  fans  danger  de  fuffoquer;  il  avoit 
été  faigné  une  fois.  Je  le  fis  faigner  une  fécondé 
fois  :  il  prit  une  potion  fudorifique  le  foir  &  il 
ufoit  pour  boiffon  ordinaire  d’une  potion  apéri- 
tive.  On  appliquoit  fur  la  partie  deux  fois  par 
jour  un  cataplafme  émollient  &  réfolutif.  Le  len¬ 
demain  ,  il  fut  purgé  avec  une  infufion  laxa¬ 
tive  &  le  tartre  émétique.  Ce  remède  ne  le  fit 
point  vomir  ;  mais  il  fut  beaucoup  à  la  felle.  Le 
troifiéme  jour  on  réitéra  la  faignée ,  parce  que  la 
difficulté  d’avaler  étoit  la  même  ;  il  prit  un  la¬ 
vement  &  la  potion  fudorifique.  Le  quatrième 
jour  le  pouls  étcit  beaucoup  plus  ouvert  que  le 
précédent  ;  les  chofes  d’ailleurs  étoient  dans  le 
même  état:  il  fut  purgé  avec  une  potion  laxa¬ 
tive  &  la  manne ,  il  prit  la  potion  fudorifique. 
Le  cinquième  jour  la  tumeur  ou  l’inflammation 
s’étoit  jointe ,  s’étendoit  jufqu’à  la  joue  ,  &  vers 
la  clavieule  :  en  preffiant  la  tumeur  avec  le  doigt 
vers  la  partie  la  plus  déclive ,  l’impreffion  redoit 
à  la  peau ,  &  j’y  fentois  une  fluétuation  fort  pro¬ 
fonde,  J’enfonçai  la  lancette  vers  le  bas  de  l’aile  du 
cartilage  tiroïde;  il  fortit  un  peu  de  pus;  j’aggran- 
dis  cette  ouverture.  La  plaie  fut  panfée  avec  la 


(c)  Chabcrt,  Obf.  clxxxyui  ,  p,  449, 
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charpie  féche  &  i’emplâcre  [a).  Dès  le  même  jour  la 
déglutition  fe  fit  avec  pins  d’aifance  &  la  fièvre  di¬ 
minua.  Le  fixiéme  il  avaloit  avec  moins  de  peine  ; 
la  fièvre  étoit  peu  dechofe,  l’inflammation  fort 
diminuée.  La  plaie  étoit  panfée  une  fois  le  jour 
avec  un  plumaceau  imbu  d’eau  vulnéraire  en  con¬ 
tinuant  le  cataplafme  ;  le  fepciéme  jour  il  n’avoiÊ 
plus  de  fièvre,  il  avaloit  fans  peine  ,  l’inflamma¬ 
tion  étoit  dilîîpée ,  la  tumeur  confidérablement 
abattue  par  l’abondance  d’une  fupuration  féreufe 
qui  fe  faifoit  dans  l’efpace  des  panfemens»  Le 
huitième  jour  il  fut  purgé.  Le  neuvième  il  com¬ 
mença  à  prendre  des  alimens  convenables»  Oft 
cefla  les  cataplafmes;  &  le  quinziéme  jour  de  l’ou¬ 
verture  de  la  tumeur ,  la  plaie  fut  entièrement  ci» 
catrifée. 

L’Auteur  de  ces  Obfervations  ajoute:  «  J’ai  traité 
»  beaucoup  de  tumeurs  de  cette  nature  qui  ont 
»  guéri  en  moins  detems  &  par  la  même  méthode 
»  qui  el't  aiïez  dépouillée  d’une  certaine  forte  de 
»  remèdes ,  qu’un  ancien  ufage  autorife  &  qui 
»>  fontfouvent  très-inutiles,  pour  ne  pas  dire  nui- 
»  fibles  ». 

.  11  n’eft  pas  douteux  que  la  Chirurgie  a&uelie 
a  diminué  de  beaucoup  la  complication  des  p&n- 
femens;  qu’elle  s’eft  apperçue  de  l’inutilité  de  cette 
quantité  dè  médicamens  qu’on  employoit  autrefois: 
i’ufage  des  corps  gras  n’efl:  plus  aufli  familier  :  la 
conduite  qu’à  tenu  Chabert  eit  celle  d’un  homme 
éclai  é.  Les  fudorifiques  ,  les  apéritifs  ,  les  pur¬ 
gatifs  n’ont  pas  peu  contribué  à  diminuer  la  mafle 
humorale  Sc  à  l’affoiblir  ;  néanmoins  cette  con¬ 
duite  ne  conviendroit  pas  dans  tous  les  cas ,  fur- 


(«;  V Auteur  a’indique  pas  lequel. 
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tout  quand  la  matière  eft  abondante  ,  fituée  pro¬ 
fondément,  qu’eile  s’eft  formée  des  routes  particu- 
lieres  &  que  la  plaie  elle-même  efb  revêtue  de 
fonguofités,  de  chairs  baveufes^  &c.  Dans  ce  cas 
il  faut  dilater ,  exciter  une  fonte ,  écabiir  &  fou- 
tenir  la  fupuration  pour  dégorger  les  parties  voi- 
fines  qifi  font  abreuvées  de  pus  :  ce  qui  me  con¬ 
duit  à  dire  que  le  Chirurgien  doit  fe  conduire 
fuivant  les  circonftances.  J’en  vais  fournir  un 
exemple. 

Quatrième  Observation. 

Tumeur  à  U  tafe  de  la  mâchoire  inférieure. 

En  1768  ,  tin  particulier  eut  une  tumeur  groflè 
comme  une  bonne  noix  à  la  bafe  de  la  mâchoire 
inférieure  du  côté  gauche  :  cette  tumeur  refta  in¬ 
dolente  pendant- quelque  tems  &  la  peau  con-  j 
ferva  fon  état  naturel.  Un  jour  qu’il  s’étoit  trouvé 
en  fociété ,  il  céda  aux  invitations  réitérées  quion 
lui  fit  de  boire  des  vins  fumeux ,  des  liqueurs  *  j 
&c.  Toute  la  nuit  fuivante  il  fut  fort  altéré  ;  la 
tumeur  devint  douloureufe  ;  elle  augmenta.  A  fon 
lever  ,  le  malade  ne  fut  pas  peu  furpris  de  la  rou¬ 
geur  &  de  la  douleur  de  cette  tumeur.  Les  dents 
étoient  faines.  On  lui  confeiiia  les  cataplafmes 
émolliens  &  un  peu  rélolutifs  ;  la  tumeur  s’éleva 
davantage  ;  à  la  fin  elle  perça  d’elie-même  par 
une  ouverture  fiftuleufe,  que  l’on  dilata  avec  l’é¬ 
ponge  préparée.  Le  digeftif  fimple  fut  employé  ; 
la  fupuration  eut  lieu  pendant  quelques  jours, 
au  bout  defquels  la  plaie  fe  ferma ,  fe  cicatrifa  & 
le  malade  parut  guéri.  La  fécurité  dans  laquelle 
on  fut  à  cet  égard  dura  environ  Pefoace  de  huit 
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des  mufcles  du  col.  Le  malade  ne  pouvoit  ava¬ 
ler  ;  il  fut  faigné  &  mis  à  la  diète.  On  obferva 
une  ligne  inflammatoire  depuis  le  lieu  de  la  pre¬ 
mière  tumeur  jufqu’aux  environs  de  la  clavicule. 
Je  fus  mandé  &  j’aiTurai  que  ce  renouvellement 
d’accidens  étoit  la  fuite  de  l’infiltration  de  l’hu¬ 
meur  purulente.  Les  cataplafmes  émolliens  &  réfo- 
lutîfsfurent  mis  enufage;  enfuite  on  y  fubftitua  les 
maturatifs.  La  fupuration  s’établit  &  l’oridulatipn 
du  pus  indiqua  la  néceflîté  d’ouvrir  la  tumeur;  ce 
que  je  fis  en  commençant  à  l’endroit  où  elle  avoic 
d’abord  eu  lieu,  &  continuant  en  defcendant  juf- 
qu’aux  environs  de  la  clavicule.  Je  panfai  à  fec 
d’abord,  &  enfuite  avec  un  bourdonner  chargé 
d’un  digeftif  animé  :  la  fupurarion  fut  abondante 
pendant  vingt  &  un  jours  ;  enfuite  elle  diminua  in- 
fenfiblement.  J’employai  les  injedions  vulnéraires 
&  déterfives.  Je  m’oppofai  à  la  fonguofité  des 
chairs,  &  par  des  foins  convenables  &  affidus  le 
malade  fut  guéri  fans  récidive  le  quarante-  feptieme 
jour.  Le  peu  de  liberté  que  le  pus  a  eu  à  s’é¬ 
vacuer  par  l’ouverture  fiftuleufe ,  quoiqu’on  l’eût 
aggrandie  avec  l’éponge  préparée ,  &  la  difpo- 
fition  qu’il  a  euepar  fon  propre  poids  à  fe  détermi¬ 
ner  inférieurement ,  ont  été  la  caufe  du  renou¬ 
vellement  des  accidens.  Ce  qu’on  auroit  évité  ,  fi 
l’on  eût  fondé  la  fiftule  pour  s’aiïùrcr  de  fa  difpofi- 
tion  &  qu’en  l’eût  dilatée  fuffifamment  ;  en  un 
mot  qu’aux  moyens  connus  on  eût  joint  des  com¬ 
prenions  graduées  placées  de  façon  à  empêcher  le. 
pus  à  fe  précipiter  le  long  du  ccd. 
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C  x  n  qu  i  ï  a  e  Observation. 

Tumeur  compliquée  à  la  mâchoire  inférieure  (a),  jj 

Un  Soldat  de  la  Galère  la  Princeflfe ,  vint  à 
fHôpital  :  il  avoir  depuis  quelques  jours  une  tu-. 
preur  douloureufe  affez  élevée  à  l’angle  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure.  La  peau  n’étoit  pas  changée  de 
couleur  ;  on  appliquoit  deux  fois  le  jour  fur  la 
tumeur  des  cataplafmes  émolliens  &  réfolutifs,  1 
Cet  homme  ayant  la  fièvre  ,  fut  faigné  ;  on  lui 
donna  quelques  lavemens ,  &  on  le  mit  aux  bouil¬ 
lons.  Peux  jours  après  j’apperçus  un  peu  de  rou-  : 
geur  vers  le  bas  de  l’oreille  ;  j’y  mis  un  emplâtre  ; 
de  diachylum  avec  les  gommes  ,  en  conti¬ 
nuant  les  cataplafmes.  Trois  jours  après  l’appli¬ 
cation  de  cet  emplâtre  ,  je  trouvai  une  fluctuation  | 
profonde  au  centre  de  la  fufdite  rougeur.  J’enfon-  1 
çai  la  lancette,  il  n’en  fortit  que  du  fang  ;  mais  \ 
ayaift  introduit  dans  la  plaie  la  fonde  creufe  avec 
laquelle  je  rompis  quelques  pellicules  ,  la  matie-  ; 
re  en  fortit  en  affez  bonne  quantité  :  elle  étoit 
d’une  couleur  cendrée  fans  cuite  &  de  fort  maü- 
vaife  odeur.  J’aggrandis  tout  de  fuite  cette  plaie 
par  un  coup  de  cifeau  ,  après  lequel  la  matière 
fortit  encore  plus  abondamment  :  la  plaie  fut  pan-  | 
fée  à  feo  avec  un  bourdonner  applati ,  mis  à  fon 
ouverture  ,  l’emplâtre  compreflif  <Sc  le  bandage  ; 
propre.  Je  quittai  le  cataplafme  parce  que  la  tu¬ 
meur  devoir  s’abattre  par  la  fupuration  &  par  le 
dégorgement  des  matières  qui  l’avoient  élevée.. 
Trois  jours  après  l’ouverture  de  la  tumeur  ,  la 
fièvre  finit ,  <3c  le  malade  fut  purgé.  La  fupuration 


(a)  Chabert ,  Oif.  XVIH.  Fag,<J,. 
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étoit  abondante  ;  je  pan  fois  deux  fois  le  jour;  & 
parce  qu’à  chaque  panfement  il  falloir  porter  les 
matières  du  bas  de  la  tumeur  vers  le  larynx  ,  par 
où  dans  la  fuite  elles  fe  vuiderent  par  leur  propre 
poids  ,  &  fortirent  d’autant  plus  facilement  que 
les  petits  plumaceaux  qui  étoient  mis  entre  les 
lèvres  de  la  plaie  imbus  d’un  fimple  vulnéraire  , 
ne  s’oppofoient  point  à  leur  fortie  ;  fe  ne  panfaï 
ces  plaies  dans  la  fuite  qu’une  fois  le  jour ,  &  j’y 
mis  une  comprefle  expulfive  entre  les  deux  ouver¬ 
tures  qui  y  portoient  la  matière.  Ces  ouvertures 
furent  cicatrifées  en  trente-cinq  jours. 

L’Art  fupplée  quelquefois  à  ce  que  la  Nature  a 
fait  dans  cette  circonflance.  Lorfquepar  l’abondan¬ 
ce  de  la  matière  &  à  raifon  de  la  folidité  du  fond 
du  foyer  d’une  tumeur  dans  des  parties  charnues 
ou  graifîeufes ,  la  tumeur  s’ouvre  d’elle-même  dans 
la  partie  fupérieure ,  au  lieu  de  l’inférieure ,  quoi¬ 
que  la  plus  déclive  ,  alors  fi  l’ouverture  efl  trop 
éloignée  du  fond ,  on  préféré  fouvent  une  contre- 
ouverture  à  la  partie  la  plus  déclive ,  plutôt  que  de 
faire  une  incifion  ,  fur-tout  dans  des  parties  fen- 
fibles  à  la  vue. 

Section  Seconde. 

Des  Tumeurs  indolentes. 

Ces  tumeurs  fe  caraâérifent ,  comme  je  l’ai  an¬ 
noncé  ,  par  l’infenfibilité  de  la  partie  léfée ,  par 
fa  couleur  que  la  peau  conferve.  Le  vice  fcro- 
phuleux  ,  le  rachitique  ,  l’humeur  laiteufe  arrê¬ 
tée  ou  répercutée ,  en  font  les  caufes  les  plus  or* 
dinaires.  Ces  tumeurs  occupent  plus  particulié¬ 
rement  les  glandes  &  le  tilïu  graiffeux  que  les 
parties  qui  abondent  en  vaiiTeaux  fanguins.  On 
E  iv 
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fibCc,  VS  rpêmç  que  les  phiegmatiques  &  les  hyptt* 
condriaques  y  font  plus  fujets  que  les  tempéra, 
mens  fanguins  &  ceux  chez  lefquçls  la  bile  efl 
exaltée,  qui  font  vifs  &  colériques,  en  un  mot 
qui  pnt  les  pallions  vives.  Çes  tumeurs  font  plus 
ou  moins  rétinentes  ,  fuivant  les  parties  qu’elles 
occupent  &  la  matière  qui  en  efl:  la  bafe.  Celles 
qui  ont  poyr  principe  &  pour  liège  les  parties 
glandujeufes ,  font  ordinairement  dures  ;  on  les 
nomme  skirrhes.  Celles-ci  réliflent  à  l’impref- 
lïon  du  doigt.  Le  mélicéris  qui  contient  une  ma¬ 
tière  à  peu  près  mielleufe  ,  le  fleratome  donç 
Ja  matière  approche  d’une  malle  fuiffeufe  , 
permettent  Sc  confervent  l’impreflion  du  doigt 
îorfqu’on  les  comprime.  Dans  le  nombre  des 
tumeurs  indolentes  ,  on  peut  comprendre  encore 
les  parotides  naiffantes  qui  font  propres  à  tous 
les  âges  &  qu’on  ne  doit  pas  confondre  avec  ces 
ganglions  que  l’on  regarde  dans,  la  jeuneffe  comme 
des  lignes  de  l'accroiffement  du  fujet.  Les  ca- 
raéleres  que  prendront  les  différentes  tumeurs  def- 
quelles  je  viçns  de  parler,  fuffironr,eu  e'gardà  l’âge 
du  malade  &  à  fon  genre  de  vie  (  quel  qu’en  fort 
le  fexe ,  )  pour  ne  point  s’égarer  fur  leurs  prin¬ 
cipes  Si  fur  leurs  caufes  effentiels ,  &  pour  in¬ 
diquer  s’il  efl:  nécefiaire  d’en  mettre  la  matière  en 
mouvement ,  eu  s’il  efl  plus  convenable  d’en  dé- 
barraffer  fur  le  champ  la  partie  mais  cela  ne  doit 
fe  faire  qu’avec  grande  prudence.  11  n’y  a  peut-être 
point  de  tumeurs  plus  difpofées  à  devenir  can- 
cérçufes  ,  lorfqu’on  veut  y  porter  fubitem.ent  des: 
remèdes  trop  aélifs.  Elles  peuvent  aufli  dépendre 
d’une  caufe  externe  comme  d’une  interne  ,  Si  êtrç 
çccafionnées  par  le  vice  de  la  partie  même' comme 
par  une  $nerafl.afe.  Ce,  qui  efl  çaufe  qu’en  rc- 
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garde  les  premières  comme  bénignes, &  les  fécon¬ 
dés  comme  malignes  ou  critiques.  Quelques  exem¬ 
ples  jetteront  le  plus  grand  jour  fur  cette  partie  dç 
l’Art  de  guérir. 

Première  Observation. 
Tumeur  indolente  a  la  mâchoire  inférieure  à  la 
fuite  d’une  humeur  répercutée  ( a ). 

Une  fille  ayant  une  débilité  de  vue  depuis  quel¬ 
que  tems ,  à  caufe  d’une  tache  qui  lui  étoit  ve¬ 
nue  en  un  œil ,  de  laquelle  elle  fut  guérie ,  les 
glandes  de  deffous  le  menton  lui  enflerent  après 
par  intervalle  ;  puis  au  mois  de  Décembre  de  la 
même  année  1709  ,  il  lui, vint  une  tumeur  au  côté 
gauche  du  menton  ,  laquelle  augmentant  peu  à  peu, 
lui  faifoit  peu  de  mal  quand  on  la  manioit.  Elle 
étoit  de  la  couleur  des  parties  voifines,  fort  dure 
&  étendue  de  la  groffeur  d’une  pomme. 

Les  parens  m’étant  venu  trouver ,  me  prièrent 
de  faire  enforte  que  cette  tumeur  fût  diffipée ,  crai¬ 
gnant  qu’il  ne  refiât,  quelque  difformité  au  vifage 
de  cette  fille  :  j’ordsnnat  l’emplâtre  fuivant. 

Ochre,  deux  dragmes;  cendres  d’écorce  de  faule, 
de  femence  de  nielle,  de  fiente  féche  de  chien, 
de  chaque  une  dragrae  ;  faire  du  tout  une  pou  - 
dre  :  on  prendra  une  once  de  gomme  ammoniac 
dilfoute  dans  de  très-fort  vinaigre  avec  une  de¬ 
mi -dragme  de  vif-argent  agité  long-tems  avec 
de  la  thérébentine-  Elle  fe  fervit  de  cet  emplâtre, 
le  renouvellant  par  intervalle  ,  le  continuant  pen¬ 
dant  Rn  mois  :  il  fembloit  que  la  tumeur  dimi- 
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nuoit  en  Quelque  façon  &  devenoit  molle  en  cer¬ 
tains  endroits  ,  de  forte  qu’en  quelques-uns  elle  ' 
étoic  extrêmement  dure  ,  ne  cédant  aucunement  I 
aux  doigts ,  mais  bien  dans  d’autres ,  comme  s’il 
y  eût  eu  quelque  matière  mure  (a)  ;  ce  qui  enga-  i 
gea  d’y  faire  ouverture  ;  y  ayant  fait  mettre  dès 
le  commencement  du  levain  avec  des  oignons  cuits 
fous  les  cendres  ;  ce  qui  amincit  la  première  * 
peau,  à  travers  laquelle  il  pafTa  quelque  humidité. 

Mais  voyant  qu’il  ne  fortoit  aucune  matière  ’J 
épaiiTe  qu’on  y  foupçonnoit  par  l’attouchement , 
j’y  appliquai  ma  pierre  cauftique  (. b ),  qui  agit  fans 
douleur  ;  &  après  que  l’efcarre  fut  tombée ,  il  en 
fortit  une  matière  épaiflfe ,  blanche  &  grafie.  On 
mit  l’emplâtre  diachylum  fur  l’ouverture,  que  l’on 
dilata  avec  la  racine  de  gentiane,  parce  que  le 
trou  étoit  trop  petit  :  on  panfa  avec  l’Ægyptiac  ; 
pour  mondifier  la  tumeur  de  l’abondance  de  ma¬ 
tière  qui  y  étoit  en  dehors  :  on  mit  un  emplâ¬ 
tre  faitavec  l’ochre  pour  ramollir  davantage;  apres 
quoi  il  fortit  de  la  matière  dure  enfermée  dans 
une  petite  follicule ,  ce  qui  rendit  l’ulcère  plus 
grand  :  la  malade  ht  ufage  d’une  potion  vulné¬ 
raire  foir  &  matin. 

On  panfa  de  nouveau  avec  l’Ægyptiac  ;  mais 
étant  furvenu  de  la  douleur  ,  on  la  calma  avec 
l’onguent  de  cérufe. 

Quatre  jours  après  il  parut  de  la  matière  blan¬ 
che  ,  grafie,  moëileufe  ,  mais  rougeâtre ,  dont  on 
retira  de  la  groiïeur  d’une  noix  avec  le  doigt ,  puis  ‘ 
on  fe  fervit  du  déterfif  fuivant  :  thérébentine ,  une 


(a)  Ces  tumeurs  renti  eut  dans  la  c'afle  des  phlegmons  iorfuu’eiles  fu- 
pureot. 

(i;  L’Auteur  n’en  donne  pas  la  coaipofition,  La  pierre  4  cautère  peur 
produire  le  même  effet, 
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dragrne  ;  huile  rofat  &  vin ,  de  chaque  une  once  ; 
fuc  d’ache  demi-once, appliqués  avec  des  linges, 
&  par  -  defliis  l’onguent  de  cérufe  :  on  continua 
encore  la  potion  vulnéraire. 

Quelques  jours  apres,  le  Chirurgien  qui  fuivoit 
la  malade  par  mon  ordre ,  tira  encore,  à  l’aide  du 
doigt  &  d’un  mdrument,  de  la  matière  fembla- 
ble  a  la  première,  en  très-grande  quantité,  qui 
étoic  renfermie  comme  dans  un  fac ,  &  l’ulcère 
parut  aller  jufqu’à  l’os  de  la  mâchoire  inférieure. 

Pour  do"ner  iffue  à  toutes  ces  impuretés  ,  il  y 
mit  du  vitriol  blanc  dilïous  dans  du  vin  blanc, 
dans  lequel  il  trempoit  des  linges  :  en  dehors  il 
mettoit  un  défenfif  de  cérufe.  Deux  jours  après 
il  fit  une  afperfion  avec  du  vin  blanc ,  dans  le¬ 
quel  étoit  dilïous  du  vitriol  ;  mais  étant  furvenu 
de  la  douleur ,  il  fit  après  une  injeétion  avec  le 
vin  mielé  &  l’huile  de  rofes  ;  ce  qui  fit  entiè¬ 
rement  fortir  cette  matière;  après  quoi  on  décou¬ 
vrit  la  chair  vermeille  ;  ainfi  l’ulcère  fe  remplit 
infenfiblernent  de  chair ,  de  forte  qu’il  y  en  vint 
delà  fuperflue  qu’il  fallut  réprimer  avec  l’alun  brû¬ 
lé  :  par  ce  moyen  la  malade  fut  guérie. 

Deuxieme  Observation. 
Athèrome  fous  le  menton  {a). 

Un  Ambafiadeur  du  Roi  d’Efpagne  en  Suifle, 
ayant  une  tumeur  fous  la  langue  ,  de  laquelle  il 
fortoit  une  matière  férôufe ,  il  lui  en  vint  après 
une  fous  le  menton  de  la  groflfeur  d’une  pomme, 
dure ,  de  la  même  couleur  que  les  parties  voi- 
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fines ,  &  indolente.  Appréhendant  qu’il  ne  lui  ar¬ 
rivât  pis,  il  me  manda. 

L’infpection  de  la  tumeur  me  la  fit  reconnoître 
four  un  athérome  qui  ne  pouvoit  être  guéri  que 
par  une  opération  manuelle;  mais  le  malade  ne 
voulut  pas  que  j’y  fille  une  incilion ,  aimant  mieux 
que  je  me  fervifle  de  mon  cautère. 

Apres  l’avoir  préparé  convenablement ,  j’appli-  • 
quai  mon  eau  fti  que  extérieurement  fur  la  tumeur; 
&  comme  il  n’avoit  pas  agi  fuffifamment  la  pre¬ 
mière  fois  parce  qu’il  étoit  trop  fluide,  je  le  fis 
un  peu  cuire  8c  l’appliquai  fur  la  première  croûte: 
ce  qui  réuflit. 

Après  quoi  on  mettoit  tous  les  jours  fur  l’efcarre 
unefeuillede  choux  enduite  de  heure;  maiscomme 
il  ne  fortoit  rien,  8c  que  la  tumeur  cédoit  un  peu  au 
doigt  quand  on  la  manioit,  je  mis  fur  l’efcarre 
un  emplâtre  fait  de  thérébentine,  d’un  jaune  d’oeuf, 
le  tout  étendu  fur  du  drap  :  on  faifoit  aulîi.  une 
fomentation  émolliente  &  réfolutive  ;  &  après  la 
fomentation  on  mettoit  un  cataplafme  émollient  & 
réfolutif  qui  couvroit  la  tumeur  ;  enfin  on  chan- 
geoit  tous  les 'jours  deux  fois,  jufqu’à  ce  que  l’ef¬ 
carre  fût  féparée  :  de  cette  façon  la  tumeur  s’a- 
baiflfa  peu  à  peu  ;  &  la  matière  s’étant  écoulée , 
tout  fut  diflipé  en  peu  de  tems. 

Troisième  Observation. 

Parotide  conjîdérable. 

En  1774  M.  Fumée,  Do&eur  en  Médecine 
de  la  Faculté  de  Paris  ,  me  chargea  de  donner 
mes  foins  à  un  des  Valets  de  Garde-robe  de  feu 
S.  A.  S.  Monfeigneur  le  Prince  de  Conti. 
Ce  malade  ayoit  été  expofé  depuis  quelques  an» 
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nées  à  un  traitement  fuivi  pour  différens  accidens 
qui  lui  étoient  furvenus  à  la  mâchoire  fupérieure» 
Guéri  de  cette  première  maladie ,  il  lui  furvint  une 
tumeur  confidérabie ,  dure,  rétinente,  fans  chan¬ 
gement  de  couleur  à  la  peau.  Cette  tumeur  oc- 
cupoit  effentieilement  la  parotide  droite  ;  le  gon¬ 
flement  qu’elle  occafionnoic  s’étendoit  fur  la  joue 
&  fur  toute  la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure , 
embraffoit  l’angle  de  cette  mâchoire  &  toute  la 
partie  poftérieure  de  l’oreille.  Les  premiers  acci¬ 
dens  de  cette  fécondé  maladie  furent  d’abord 
négligés  parce  qu’ils  étoient  légers ,  &  que  d’ail¬ 
leurs  le  malade  ne  fouffroit  pas  ;  ils  parurent  mêm« 
vouloir  fe  diflïper  après  quelques  purgatifs.  Peu 
de  tems  après,  la  parotide  qui  avoit  reliée  engor- 

tée  ,  infenfible  &  roulante  fous  le  doigt ,  fe  gon- 
a ,  fe  fixa ,  âc  commença  à  être  douloureufe 
lorfqu’on  la  manioit.Des  cataplafmes  émolliens 
tranquilliferent  le  malade ,  &  des  purgatifs  ap¬ 
propriés  l'emblerent  rendre  à  la  glande  fon  état 
naturel.  Au  moment  où  ce  malade  croyoit  dévoie 
jouir  de  l’état  le  plus  tranquille  ,  c’efl-à-dire ,  en 
1774 ,  les  accidens  fe  renouvellerent  avec  plus  de 
vigueur  ;  le  gonflement  &  la  douleur  eurent  lieu  : 
on  employa  tous  les  moyens  connus  pour  obtenir 
la  fonte  &  lafupuration  de  la  glande.  Les  émoi- 
liens,  les  réfolutifs  calmoient  bien  la  douleur  ; 
mais  ils  ne  s’oppofoient  ni  au  gonflement  des  par¬ 
ties  voifines,  ni  à  l’engorgement  &  à  l’endurcif- 
femetit  de  la  glande.  Les  maturatifs  les  plus  Am¬ 
ples  furent  plus  nuifibles  qu’utiles  :  il  fallut  en  re¬ 
venir  aux  émolliens  les  plus  {impies  :  ces  derniers 
Continués  pendant  un  certain  tems  ,  parurent  dé¬ 
truire  les  accidens  ;  le  malade  reprit  ion  fervice. 
11  y  avoit  à  peine  deux  mois  qu’il  école  traa- 
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quille,  lorfque  tous  les  accidens  reparurent.  Il  tenta, 
mais  inutilement  pour  cette  fois ,  les  remèdes  qui  : 
lui  avoient  fi  bien  réuffi  précédemment  ;  &  leur 
peu  d’effet  dans  ce  moment  l’engagea  à  recourir 
aux  confeils  de  M.  Fumée.  Je  vis  le  malade  le 
2.  Février  17745  k  joue  étoit  dure  &  fort  éle-  : 
vée  :  la  paupière  inférieure  très*gonflée.  La  tu¬ 
meur  compromettoit  alors  la  partie  poftérieure 
de  l’oreille  ,  l’angle,  la  plus  grande  partie  delà 
bafede  la  mâchoire  inférieure  ,  les  mufcles  du  col 
jufqu’à  la  clavicule  ;  la  déglutition  ne  fe  faifoit  qu'a¬ 
vec  peine  :  néanmoins  la  tumeur  n’étoit  pas  in¬ 
flammatoire,  mais  finguliérement  dure  &  circonf- 
crice.  L’état  du  malade  &  celui  de  la  maladie ,  n’in-  i 
diquoientpaslafaignée.  Je  confeillaiau  malade  de 
joindre  aux  émolliens  les  farines  réfolutives ,  les 
oignons  de-lys  mis  fous  les  cendres  ,  de  délayer 
dans  le  tout  un  peu  d’onguent  de  la  mer,  d’en 
former  des  cataplafmes  que  l’on  appliqueroit  fur 
la  tumeur;  par  ce  moyen  il  s’établit  deux  points 
de  fupuration  ;  le  premier  à  l’angle  poftérieur  de 
la  mâchoire  inférieure  ;  le  fécond  au-delfous  de 
l’arcade  zigomatique.  Le  malade  effrayé  de  ces 
deux  irruptions ,  avoit  repris  les  cataplafmes  Am¬ 
plement  émolliens.  Je  le  vis,  &  la  fonde  que 
je  portai  me  fit  découvrir  que  ces  deux  ouver¬ 
tures  fe  communiquoient  :  je  voulus  les  réduire  à 
une  feule;  le  malade  s’y  oppofa:  tout  ce  que  je 
pus  obtenir  fut  qu’il  reprît  les  cataplafmes  réfo- 
lutifs  &  maturatifs.  Le  cinquième  jour  d’après  ma 
nouvelle  vifite  ,  il  s’ouvrit  encore  deux  points  fif- 
tuleux  ;  l’un  à  l’angle  extérieur  de  la  bafe  de  la 
mâchoire  ;  l’autre  lur  la  bafe  même  :  ces  deux  ou¬ 
vertures  fe  communiquèrent  ;  auffi  je  fentis  l’os 
dénudé.  La  crainte  de  la  carie  m’engagea  à  tenir 
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bon  pour  la  dilation  de  ces  deux  nouvelles  fit 
tules  en  une  feule  plaie  :  les  deux  premières  fu- 
puroient  très-imparfaitement.  Malgré  mes  foins  , 
les  panl'enaens  les  plus  méthodiques  &  l’applica- 
cation  perfévérante  des  cataplafmes,  je  ne  pus 
m’oppofer  à  l’irruption  de  deux  autres  filîules, l’une 
un  peu  aU'delfous  de  l’apophife  orbitaire  de  l’os 
maxillaire ,  &  l’autre  fur  la  joue  dans  la  région 
externe  du  conduit  falivaire.  La  gravité  de  la 
circonftance ,  l’induration  de  la  partie,  la  fauffe 
fupuration  établie  par  les  differeas  points  fidu- 
leux,  me  déterminèrent  à  prendre  un  parti  un 
peu  plus  violent.  À  la  vérité ,  j’en  conférai  avec 
M.  Fumée  ;  &  d’après  de  mures  réflexions ,  nous 
convînmes  d’appliquer  un  emplâtre  fenêtré,  dif- 
pofé  de  façon  à  embrailer  tous  les  points  fiflu- 
leux ,  &  d’y  mettre  une  traînée  de  pierre  à  cau¬ 
tère.  De  cette  façon  j’obtins  une  efcarre  à  pou¬ 
voir  coucher  le  doigt  depuis  la  panie  poftérieure 
de  l’oreille  parcourant  l'angle  5c  la  baie  de  la  mâ¬ 
choire,  en  remontant  fur  L  joue  pour  joindre  la 
fiftule  de  l’apophife  orbitaire  âc  celle  de  l’apo- 
phife  zigomatique.  Il  faüoit,  comme  on  en  peut 
juger,  attaquer  profondément  certaines  parties,  Sc 
d’autres  Superficiellement ,  ne  pas  intéreflèr  le  con¬ 
duit  falivaire  ni  l’angle  orbicai-.e  voifin  du  con¬ 
duit  lachrymal.  Je  pris  à  cet  égard  les  plus  gran¬ 
des  précautions.  Dès  que  l’arftion  de  la  pierre  fut 
paflee ,  je  panfai  avec  un  plumaceau  chargé  de 
bafilicum  &  de  baume  d’Arcæus,  êc  par-deiTus 
un  large  emplâtre  d’onguent  de  la  mer ,  le  tout 
recouvert  d’un  catapialfne  fait  avec  du  lait  &  des 
farines  réfolutives.  L’inflammation  tomba  d’elle- 
même  dès  le  cinquième  jour  :  la  fupuracion  s’é¬ 
tablit  abondamment  ;  le  feptiéme  <x  le  onzième 
jour  l’efcarre  s’enleva  d’une  feule  pièce. 
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A  cette  époque  la  joue  &  toutes  les  autres  par» 
ties  qui  avoient  été  intéreffées  étoient  moins  dures 
ôc  moins  empâtées  ;  j’ajoutai  au  baume  d’Arcæus 
&  au  bafilicum  le  jaune  d’œuf,  l’huile  d’ypericum, , 
&;  quinze  grains  de  précipité  rouge  ,  fur  chaque 
once  de  ce  digeftif.  La  fupuration  fe  foutint  pen¬ 
dant  quelque  tems  ;  mais  elle  prit  infenfiblement 
un  meilleur  caraétere &  diminua.  Tout  alloit  au 
gré  de  mes  défirs  ;  néanmoins  la  parotide  confer-  ^ 
voit  toujours  un  caTadere  d’induration  ;  ce  qui 
me  décida  à  y  placer  un  trochifque  de  fublimé  i 
corrofif(<z).  La  glande  s’entama  &  fupura  convena¬ 
blement;  enfin  en  variant  les  foins  fuivant  les  cir- 
conftanees,  le  malade  fut  parfaitement  guéri  dans 
fefpace  de  fix  femaines. 

Je  penfe  que  dans  des  circonftances  femblables»  - 
il  eff  plus  prudent  de  chercher  d’abord  à  établir  j 
quelques  points  de  fupuration,  que  d’employer  les  • 
camliques  qui  ne  ferviroient  qu’à  augmenter  l’in¬ 
flammation,  la  douleur  &  l’induration;  mais  dès  v! 
que  la  fupuration  s’annonce ,  comme  on  ne  peut 
douter  du  mouvement  que  la  matière  éprouve  de 
la  part  de  l’offillation  des  artères ,  c’eft  alors  que 
l’Art  doit  féconder  les  effets  de  la  Nature.  Dans  j 
ces  fortes  de  tumeurs ,  les  caufiiques  font  à  .pré-  - 
férer  à  l’inftrument  tranchant,  parce  qu’il  faut  .  i 
réveiller  la  matière  indolente.  Le  malade  duquel 
il  a  été  queflion  ,  a  été  purgé  quelquefois  pen¬ 
dant  le  traitement  ;  il  a  o^fervé  un  régime  con¬ 
venable  à  fon  état.  Comme  aucun  vice  fenfible 


(a)  On  fait  ces  trochifques  arec  la  mie  de  pain  tendre  dans  laquelle  on 
mêle  &  o»  pétrit  du  fublimé:  je  mets  ordinairement  deux  grains  de  fubli-  q 
mé  fur  un  gros  de  mie  de  pain  ;  j’en  forme  des  trochifques  que  je  laiflé 
féchsr  &  durcir. 

& 
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&  particulier  des  humeurs  n’a  formé  d’oppdfi- 
tiori  à  ce  traitémènt.  Comme  l’affedion  '  a  pani 
à  M.  Fumée  être  une  fuite  des  mutilations  excet- 
fivês  aùxqiielles  lé  malade  avoît  été  expofé  pré¬ 
cédemment  pour  une  maladie  de  là  mâchoire  fu-> 
périeure,  ce, Médecin  éclairé  n’a  pas  cru  devoir 
faire  un  traitement  interne  &  régulier* 

Quair.iese  Observation. 

Parotide  guérie  en  peu  de  te  ms  fur  une  jeûné 
",  fille  ( a ). 

Etant  allé  au  mois  de  Septembré  1 690  à  Neu¬ 
châtel  ,  ori  me  préfentâ  une  jeune  fille  de  cinq[ 
ans ,  à  laquelle  il  étoit  furvenu  une  tumeur  glati  - 
dilleufe  à  la  mâchoire  inférieure  du  côté  gauche  t 
prefqu’aü  milieu  de  l’efpace  compris  entre  le 
menton  &  la  jointure  de  la  mâchoire.  Cette  tu¬ 
meur  âvoit  chaiTé  la  dent  vbifine  de  fâ  placé,  èé 
lé  Chirtirgién  n’avôit  eu  befoirt  que  d’un  fini- 
pie  davier  pouf  l’arracher;  mais  il  ne  fut  pas  auffi 
facile  de  remédier  à  la  tumeur  qui  s’accroiffoit 
chaque  jour  &  qui  étendoit  la  carie  fous  l’os  placé 
au-deflToys  d’elle.  J’étoisd’avis  qu’on  extirpât  cette 
tumeur  &  qu’on  appliquât  le  feu  de  tems  en  tëmsi 
pour  réprimer  la  corruption  de  l’os  :  les  parens  ne 
voulurent  pas  ÿ  confentir  ;  c’ëft  pourquoi  je  con- 
feillai  d’appliquer  fur  la  partie  affedée  dés  plu- 
inaceaux  imbibés  d’élixir  volatil  de  fel  ammoniac 
faturé  de  différent  balzamiques.  j’ajoutai  à  celai 
Ufle  tifanè  defficative ,  <3c  par  intervalle  quelques 
purgatifs  bien  doux.  La  malade  fut  guérie  fans 
autre  médicament. 


(«)  M2nget ,  Biblioth.  Chirurg.  Tome  III.  Liv.  XIV. 
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Cinquième  Observation.*.| 

Gonflement  cl  une  parotide ,  maux  d'yeux  (a)..  j 

On  me  -confulta  à  Dufîeldorp  pour  une  Dç- 
Trioifeiie  âgée  de  douze  ans  ;  élis  avoir  de  teins 
en  tems  un  gonflement  à  une  parotide  inférieure 
qui  formoit  une  tumeur  aflfez  grande  fous  l’angle 
de  la  mâchoire  inférieure  ,  &  qui  lui  occafion- 
noit  très-fouvent  une  inflammation  &  une  rou¬ 
geur  à  l’œil  du  même  côté  ;  quelquefois  l’in  flans-  j 
xnation  fe  communiquait  aux  deux-  yeux  :  on  j 
avoit  fait  plulleurs  remèdes  pendant  du  tems, 
&  fans  fuccès. 

J’examinai  ce  qui  pouvoir  être  la  caufe  de  cette 
maladie;  j’obfervai  que  la  Demqifelle  avoit  deux 
groffes  dents  èn  bas  du  même  côté  que  la  tumeur 
qui  étoient  gâtées;  que  le  gonflement  de  ja  ^ 
parotide  &  l’inflammation  de  l’œil  étoient  auffi 
de  ce  coté. 

Je  confeillai  de  faire  ôter  les  deux  dents  & 
de  purger  la  Demoifelle  quelques  jours  après,:, 
de  mettre  enfuite  fur  la  glande  un  emplâtre  émol¬ 
lient  &  fondant  &  de  bafliner  l’œil  avec  un  colyre  ^ 
ce  qu’on  exécuta;  parte  moyen  la  Demoii'elle 
guérit  parfaitement  en  quinze  jours  fans  aucune 
récidive  de  cet  accident. 

Ces  exemples  ne  font  pas  les  feuls ,  d’ophtal¬ 
mies  &  de  parotides  occafionnées  par  le  maâ- 
Vais  état  des  dents  de  la  mâchoire  inférieure, 
ou  par  la  fortie  de  celles  de  fagefle.  J’ai  vu  des 
*gens  de  différens  âges  attaqués  de  ces  maladies:: 


(4)  Ficfcct  de  Fleçhy  rObf.  VIII,  Part.  lï'p.  zS6, 
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quand  des  dents  cariées  en  font  les  caüfes ,  il.  faut 
les  ôter  fur  le  champ. 

SIXIEME  O  B  S  E  R  V  A  T  I  O  N. 

Dépôt  par  métajîafe  furvenu.  aux  parotides  maxil¬ 
laires  &  aune  partie  de  la face. du  côté  droit  (a)r 

Le  nommé  Guillaume  GrolTet ,  Rapeur  de  ta¬ 
bac,  de  Bourg -en  Savoye,  âgé  de  ibixante-cinq 
ans,  fut  reçu  à  l’Hôcel-Dieu  de  Lyon,  pour  y 
être  traité  d’une  fièvre  maligne.  Après  quelques  re-j 
médes  convenables,  il  fentit  une  douleur  &  une 
dureté  commençante  à  l’angle inférieur  de  ta  mâ¬ 
choire  inférieure.  Il  étoit  fort  fujet  aux  maux  de 
dents  avant  fa  maladie.  La  douleur  &  la  dureté 
augmentant  de  jour  en  jour,on  le  tranlporta  à  lafalle 
des  blefifés,  où  on  lui  appliqua  des  cataplafmes  ano¬ 
dins  fur  toute  la  face  de  ce  côté.-  Au  bout  de  fix 
jours,  la  fluctuation  légère,  dire&ement  fur  la  par¬ 
tie  moyenne  du  maiïeter  ,  annonça  la  préfence  du  . 
pus;  St  quoique  le  relie  de  la  tumeur  confervât 
fa  dureté  ,  on  en  fit  l’ouverture  ;  il  fortit  peu  de 
pus.  Les  premiers  panlemens  furent  faits  pen¬ 
dant  quatre  jours  avec  une  petite  tente  molle  & 
un  plumaceau  recouvert  d’un  cataplafme  anodin 
fur  toute  la  tumeur;  on  chargeoit  la  tente  d’un 
digeftif  &  enfuite  de  ftir'ax. 

Le  cinquième  jour  on  s’apperçut  d’une  fluc¬ 
tuation  femblable  à  la  première  à  l’angle  de  la 
mâchoire  inférieure  ;  on  ouvrit  Cette  partië  d’où 
il  fortit  un  pus  affez  louable  ;  l’abcès  fut  pânfé 
comme  le  premier.  Le  furlendemain  matin  on 


«  D:£l.  raif.  d’Anat.  Tome  n.  p.  14a. 
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remarqua  une  autre  flu&uation  fur  toute  l’étendüé 
du  buccinatêur  du  même  côté  de  la  face'répondant 
à  la  première  incifion.  La  fonde  introduite  don¬ 
na  ilfue  à  beaucoup  de  matière.  On  fe  fervit  d’une 
tente  imbibée  d’eau  çatagmatique  (a),  &  un  ca- 
taplafme  anodin  par-deffus  :  il  fé  fit  une  fonte  de 
graifle  &  de  membrane  fans  beaucoup  de  dou¬ 
leur.  On  avoit  foin  d’en  débarraffer  l’abcès  ouvert 
à  mefurè  qu’elles  fe  préfentoient. 

Le  cinq  Juin  on  fubftitua  au  cataplafme  anodin 
la  décoftion  vulnéraire  avec  l’eau-de-vie.  Der¬ 
rière  l’angle  de  la  mâchoire  ,  étoit  un  Sinus  où 
on  introduifoit  une  tente  molle  chargée  d’on¬ 
guent  brun  ,  ayant  foin  de  la  diminuer  à  chaque 
panfement  félon  le  befoin. 

Le  1 1  Juin  le  panfement  fut  fait  à  plat  avec 
le  digeftif ,  &  le  malade  fortit  de  l’Hôtel- Dieu  le 
14 avec  une  plaie  delà  largeur  d’un  ongle  très- 
fuperficielle. 

Cette  Obfervation  a  beaucoup  d’analogie  avec 
la  troifiéme  que  j’ai  rapporté.  Si  les  traitemens 
ont  été  différens  ,  les  circonflances  l’exigeoient.  7 
Dans  la  troifiéme  la  fupuration  n’étoit  pas  favo-  j 
rable  :  l’induration  &  l’empâtement  fubfifloient ,  .2 
&  dès-lors  des  incifions  faites  avec  l’inftrument 
tranchant  n’auroient  peut-être  pas  eu  un  fuccès 
auffi  avantageux  que  les  cauftiques. 


(a)  On  donne  le  nom  de  catagmatiques  âui  remèdes  propres  à  accé* 
lérer  la  formation  du  cal  dans  les  fraftures.  Diétion.  de  Cbir.  par 
Elie  Col-de-Villars.  Ainlî  on  nevoit  pas  ce  que  l’Auteur  a  prétendu  in¬ 

diquer  par  cette  eau  :  n’étoit-ce  pas  plutôt  une  diffoiutioti  de  quelque* 
eùaiojiques  ou  corrofifs  dans  de  l’eau  ï  L’effet  femble  Je  confirmer. 
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Septième  Observation. 

Haie  à  une  glande  parotide  guérie  fans  Jzfiule  (a) . 

Au  mois  de  Décembre  1763 ,  le  nommé  Joffe- 
man  ,  âgé* de  3 6  ans  ,  fe  préfenta  dans  notre  Hô¬ 
pital,  pour  avoir  reçu  un  coup  de  bouteille 
qui  lui  fit  une  plaie  oblique  depuis  l’angle  de 
la  mâchoire  inférieure  du  côté  droit  jufqu’au-def- 
fus  de  l’arcade  zigomatique  ;  de  façon  que  dans 
cette  plaie,  il  y  avoit  une  portion  confidérable 
de  la  partie  antérieure  du  mafféter  coupée,  qui 
formoit  un  lambeau  pendant  en  bas  &  la  glande 
parotide  divifée  dans  fcn  épaiffeur  de  trois  lignes. 

Après  m’être  a  duré  par  une  recherche  qu’il 
n’y  avoit  aucune  parcelle  de  verre  &  avoir  tiré 
les  grumeaux  de  fang  ,  je  féparai  la  portion  pen¬ 
dante  de  ce  lambeau  qui  me  parut  fi  maltraité 
qu’il  étoit  inutile  d’en  tenter  le  recolement.  Les 
tégumens  formoient  differens  angles  &  égale¬ 
ment  maltraités  :  avec  les  cifeaux’,  je  rendis  les 
bords  unis  dans  toute  leur  longueur ,  étant  per- 
fuadé  que  la  peau  du  vifage  prête  aflez  pour  for¬ 
mer  une  cicatrice  ,  &  d’autant  qu’il  y  avoir 
dans  celle-ci  une  déperdition  confidérable  du  maf¬ 
féter.  Je  réunis  cette  plaie  avec  un  appareil  qui 
en  rapprochoit  très-bien  les  lèvres;  &  je  pris  les 
précautions  de  ferrer  un  peu  plus  le  bandage,  qu’on 
ne  le  ferre  ordinairement  dans  la  r  éunion  des  plaies 
àcaufe  delà  lézion  du  corps  de  la  parotide,  dont 
je  craignois  la  fiftule.  Le  malade  fut  faighé  du 
bras  fix  fois  dans  les  premières  vingt-quatre  heu- 

(«l  Martin  ,  Journ.  de  Méd.  Tom.  XXV.  p.  449. 
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res  (a).  Pavois  foin  d’hume&er  deux  fois  par  jour, 
mon  appareil  avec  une  liqueur  vulnéraire.;  '  j’ob-  -, 
fervois  exactement  ce  qui  fe  palîoit  à  la  parties 
inférieure  rk  la  glande-  Le  fécond  jour  j’y  apperçus 
tin  petit 'gonflement  ;  mais  comme  il  n’augmenta 
pas  confidérablement  jufqu’au  quatrième  ,  je  crus 
qu’il  dépendok  plutôt  de  l’effet  cofhpreffif  du 
bandage  ,  que  d’une  interruption  de  l’excrétion 
de  la  Clive  ;  je  ne  levai  l’appareil  que  le  feptiéme 
four.  La  plaie  me"  parut  dans  le  meilleur  état. 
J’en  fis  le  panfement  avec  un  plumaceau  doré  de 
baume  d’Arcsus';  &  comme  je  n’étois  pas  en¬ 
core  raffuré  fur  la  crainte  d’une  fiftule,  je  fis  un 
bandage  femblable  au  premier,  que  je  ne  levai 
que  le  quatrième  jour,  qui  étoit  le  onzième  de 
la  plaie-  Dans  ce  fécond  panfement  elle  me  pa- 
rut  dans  un  fi  bon  état ,  que  je  me  contentai  d’y 
mettre  un  peu  de  charpie  féche,  contenue' avec 
le  fparadrap  { efpèce  de  toile  cirée,).  Le  dix- 
-feptiéme  janvier  1764,  le  malade  fortit  parfaite¬ 
ment  guéri  fans  que  la  cicatrice  fût  difforme.  Cette 
Obfervation  (ajoute  l’Auteur,  &  il  a  ration,,) 
femble  .prouver  en  pareil  cas  4’avantage  d’un  ban- 
dage  compreffif  &  la  rareté  des  panferiiens  (  dans 
de  certains  cas.  ) 

Quoique  ces  deux  dernieres  Obfervations  ne 
doivent  pas  être  regardées  comme  étant  de  la 
clafle  des  tumeurs  indolentes  ,  j’ai  cru  pouvoir  les 
mettre  à  la  fuite  des  parotides  plutôt  que  d’en 
faire  un  article  féparé.  J’ofe  efpérer  qu’on  vou¬ 
dra  bien  me  pardonner  cette  licence.  Ce  défaut 
d’ordre  n’influe  en  rien  fur  l’utilité  de  la  chofe. 


(  & }  On  aurait  pu  être  moins  prodigue  de  fang  ,  avec  d’autant  plus  de 
taifoiî  ,  que  l’Auteur  n’annonce  ni  hémorragie  ,  ni  fièvre  ,  ni  inflamma- 
fion  violente, 
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Section  troisième. 

Des  Tumeurs  fongueufes  ,  can:éreufes&  carcine 
,  mateufes. 

Les  tumeurs  auxquelles  on  a  donné  le  nota, 
de  fongus  font  en  général  des  mafTes  charnues.^. 
molafies,.fpongieufes,  en  forme  de  champignons, 
ou  de  tête  de  cheux-fleurs.  Les  variétés  qui  fe  ren¬ 
contrent  dans  leur  forme ,  dans  leurs  attaches  r 
dans  leur  couleur  ,  en  un  mot,  dans  leur  plus  où- 
moins  de  folidité  en  établiifent  les  différences- 
Les  fongus  qui  ont  une  tête  &  un  col  font  ran¬ 
ges  dans  la  clàiTe  des  polypes  Ceux  qui  font  ad- 
hérens  à  la  partie  fur  laquelle  ils  prennent  naif- 
fance,  conservent  la  dénomination  de  fongus^. 
L’infenfibiiité  ,  la  furface  unie  qu’ont  quelques*-, 
unes  de  ces  tumeurs ,  les  fait  regarder  comme 
fimples  ;  mais  fi  cette  même  furface  eft  fur  mon¬ 
tée- de  monticules  ,  d’inffacluofîtés  ,  &  enduite 
d’une  humeur  glutineufe  &  âcre ,  accompagnée 
de  douleurs  lourdes  ou  lancinantes  ;  en  un  mot  , 
fi  elles  font  parfemées  de  veines  variqueufes  on 
les  regarde  comme  cancereufes. 

C’ert  encore  kraifon  de  la  caufe  qui  donne  lieu 
aux  tumeurs  fongueufes  ,  qu’on  les  diflinguè  en 
bénignes  &'en  malignes  -.les  premierex  peuvent  dé¬ 
pendre  d’une  excoriation  fimpie.^de  la  fuite  d’une 
fi'Jxion  occafionnée  par  le  mauvais  état  desdents, 
&  autres,  eau  fes  femblables  :  quant  aux  fécondés, 
elle  arguent  prefque  toujours  un  vice  interne  & 
particulier  ,  tels  que  le  Jccrbutique,  le  vénérien  , 
le  fctopliuleux ,  le  cancéreux,  ôcc.  &  d’autres 
......  ±  iv 
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fois  la  réperçuflîon  de  quelques  humeurs  parti¬ 
culières. 

La  jnarche  lente  qu’ont  quelquefois  ces  tu- 
ïiieurs,  eft  la  caufe  la  plus  ordinaire  qu’on  les 
néglige:  elles  fe  développent  quelquefois  fponta- 
nément  ;  mais  alors  il  y  a  tout  lieu  de  préfumer 
que  l’implantation  de  leurs  racines  étoit  déjà  faite 
dans  quelques  parties  cachées;  que  le  fruit  qui  doit 
<en  réîulter  s’accroît  &  fe  perfectionne  infenfibie- 
inenr,  &  qu’il  ne  fe  montre  qu’à  fa  maturité  par.T 
faite.  En  effet,  des  exemples  prouveront  cette 
çfpèce  de  germination. 

Lesfongus  fimples  ont  un  développement  affez 
fenfible.  Comme  leur  caufe  eft  prefque  toujours 
externe ,  on  peut  les  fuivre  dans  leur  marche  „ 
■«§c  les  détruire  bien  plus  aifément  que  les  fon¬ 
gus  malins  qui  font  affez  fouvent  inaccefffbles 
à  l’Art. 

Les  fongus  foit  fimples ,  foit  malins ,  ne  fe  bor¬ 
nent  pas  toujours  aux  parties  charnues ,  ils  font 
Je  plus  fouvent  des  fymptômes  de  la  carie  des 
os,  ou  de  leur  ramolliffement, quand  un  vice  mixte, 
c’eft-à-dire,  en  partie  feorbutique  &  en  partie  lcro- 
phuleux ,  ou  rachitique,y  donne  lieu  :  dans  ce  der¬ 
nier  cas  il  y  a  toujours  une  caufe  interne  domi¬ 
nante.  Je  m’étendrai  encore  fur  cette  matière  lors¬ 
que  je  parlerai  des  épulis, 

La  deftruâion  des  fongus  peut  fe  faire  de  dif¬ 
férentes  façons.  La  ligature  convient  à  ceux  qui 
ont  un  pédicule  :  l’inftrument  tranchant  mérite  la 
préférence  pour  ceux  qui  font  adhérens  à  telle 
pu  telle  partie  ,  &  lorfqu’on  eft  fûre  de  fe  rendra 
maître  de  l’hémorragie.  Le  cautère  aefuel  &  les 
autres  cauftiques  ou  afearotiques  font  quelquefois 
favorables  pour  détruire  certains  fongus  qui  ob; 
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quelques  caractères  d’induration  Jd’indolence,&  qui 
font  preque  ifolés  de  quelques  parties  eiïentielles, 
en  un  mot ,  pour  fe  mettre  à  l’abri  d’une  hémorra-* 
gie  quelquefois  indomptable  par  rapport  à  la  par¬ 
tie  qu’occupe  la  tumeur.  Les  exemples  fuivans 
pourront  donnerfur  cela  quelques  principes  utiles. 

Première  Observation. 

Tumeur  fongtteufe  à  la  mâchoire  inférieur e,ex tir p  ée 
par  la  ligature  (a)* 

Au  mois  de  Septembre  1756,  M*  Perrault, 
Chirurgien  à  Soiffons ,  fut  appelle  pour  voir  une 
femme  qui  avoir  peine  à  parler,  &  fe  plaignait 
de  ne  marcher  qu’avec  beaucoup  de  difficulté  ; 
ce  qu’elle  attribuoit  à  quelques  relies  de  paraly- 
iie  dont  elle  avoir  été  attaquée  l’année  précédente. 
Ayant  vifité  fa  bouche, on  trouva  àîa  partie  moyen¬ 
ne  latérale  interne  de  la  mâchoire  inférieure  dix 
côté  gauche ,  une  tumeur  qui  avoit  la  groiïeur 
d’une  balle  de  paume  :  elle  parut  produite  par 
un  gonflement  de  la  gencive  ;  &  comme  cette 
tumeur  recouvroiç  les  dents  molaires ,  M.  Perrault 
çonfeilla  avant  toutes  çhofes  à  la  malade  de  fe 
faire  arracher  quatre  de  ces  dents  (  a)  :  ce  qui 
^yant  été  fait,  il  procéda  à  la  ligature  de  la  tu¬ 
meur  qui  fe  détacha  le  fixiéme  jour ,  fans  que 
launalade  éprouvât  le  moindre  accident  :  depuis 
ce  tems  elle  jouit  d’une  fanté  parfaite, 


(4)  Perrault,  Journ.  de  Méd.  Tome  XII.  p.  453. 

(5)  Il  y  a  lieu  de  croire  que  le  mauvais  état  de  ces  dents  étott  la 
yaufe  principal*  de  la  maladie  ,  quoique  M.  Perrault  ne  le  dife  pas  :  au, 
ftàsent  cetH  fongusCté  n’aurcit  pas  guéri  auifi  fiuâlenient, 
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Deuxieme  Observation. 

.  : 

Tumeur  fongueufe  à  la  mâchoire  inférieure  avec 
carie. 

En  1765  ,  une  femme  âgée  d’environ  cinquante 
ans  s’adrena  à  moi  pour  un  gonflement  confidérable 
qu’elle  avoit  au  côté  droit  de  la  joue  le  long 
de  la-  bafe  de  la  mâchoire  inférieure.  Cette  ma¬ 
irie  avoir  refié  ainfi  dans  la  fécurité  depuis  près 
d'un  an.  Par  l’examen  que  je  fis  de  fa  bouche,  je 
découvris  une  tumeur  fongueufe  tenant  aux  gen¬ 
cives  &  à  la  joue,  &  recouvrant  compîettement 
les  deux  premières  groffes  molaires,  en  fe  jettant 
du  côté  de  la  langue.  L’élévation  de  la  tumeur 
croit  telle  que  la  malade  ne  pouvoit  manger  nî 
fermer  la  bouche  fans  qu’elle  mordît  ôc  entamât 
cette  tumeur  ;  ce  qui  l’expofoit  à  des  hémorra¬ 
gies  afîez  fréquentes.  Le  centre  de  la  fonguofité 
croit  percé  de  deux  trous  fiftuleux  que  je  recon-  i 
nus  par  la  fonde  fe  terminer  aux  racines  des 
deux  dents  en  quefiion ,  dont  les  couronnes  avoient 
été  détruites  par  la  carie.  Les  gargarifmes ,  les 
cataplafmes  appliqués  à  l’extérieur,  ne  furent  pas 
négligés  ;  mats  ils  n’eurent  aucun  fuccès.  On  avoit 
fcarifié  la  tumeur ,  on  l’avoit  touché  avec  la  pierre 
infernale ,  le  heure  d’antimoine  &  même  avec 
le  cautère  âéluel ,  fans  qu’il  en  réfui tât  aucun  bien- 
ê:re-pour  la  malade.  Perfuadé  que  les  racines  def- 
quelks  j’ai  parlé  étôient  la  vraie  caufe  de  la  ma- 
kdie-j  je  vis  la  néceffité  de  les  ôter;  mais  avant 
que  de  procéder  à  cette  opération  à  laquelle  la 
fonguofité  s’oppofoit ,  je  commençai  par  l’empor¬ 
ter  avec  -le  feapel  à  dos  ;  enfuite  je  fis  l’extrac- 
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tion  des  racines.  Le  lendemain  j’examinai  l’étac 
de  l’os;  &  comme  je  m’apperças  que  la  lame 
externe  étoit  cariée  dans  toute  l’étendue  qu’oc- 
cupoient  les  racines ,  je  dilatai  entre  la  joue  &  ie 
corps  carié  jufqu’à  ce  qu’il  fût  bien  à  découvert  ; 
je  mis  dans  la  plaie  un  morceau  d’éponge  prépa¬ 
rée  pour  la.  tenir  dilatée,  &  même . augmenter 
encore  le  vuide.  Le  lendemain  de  cette  fécondé 
opération ,  je  promenai  le  cautère  actuel  rouge 
fur  tout  ce  que  je  reconnus  qui  étoit  carié  (a). 
Je  panfai  avec  l’éponge  comme  ci-devant;  & 
lorfquela  fupuration  commença  à  s’établir ,  j’em¬ 
ployai  des  bourdonnets  chargés  d’un  digeftif  fait 
avec  la  pulpe  d’orge,  le  jaune  d’œuf,  le  miel  ro- 
fat  &  un  peu  de  thérébentine.  Ce  panfement  fut 
continué  pendant  quinze  jours.  Je  ne  négligeai 
point  les  injeétions  convenables.  Le  vingt -fep- 
tiétne  jour ,  à  compter  du  jour  de  l’application  du 
cautère  actuel,  la  carie  commença  à  fe  cerner 
du  vif  &  à  s’ébranler;  elle  s’exfolia  le  trente- 
troifiéme  jour  :  dès-lors  les  panfemens  fe  rédui- 
firent  à  des  bourdonnets  imbibés  de  vin  mielé 
animé  d’un  peu  d’eau  vulnéraire ,  à  des  injec¬ 
tions  &  à  des  gargarifmes  de  la  même  ciaffe  : 
le  quarante-feptiéme  jour  la  malade  fut-  guérie  , 
&  la  joue  dans  l’état  naturel. 

Il  n’ell  pas  douteux  que  la  malade  auroit  été  gué¬ 
rie  également  entre  les  mains  de  ceux  qui  ’avoient 
foignée  avant  moi ,  s’ils  euiTent  d’abord  cherché 
à;  fupprimer  la  caufe. 


(a)  La  difficulté  de  porter  le  cautère  dans  la  bouche  fans  espofer  les 
joues  OU  la  langue  à  ên  être  touchées  ,  in"a  fit:c:œ:s:o-r_une>Iaq«e  à  pa-  ' 
rapet ,  qui  en  ne  naifant  point  à  l’opération  ,  met  à  l’abri  de  tout  in¬ 
convénient,  Yoy.  PI.  i.  fig.  i,  ; 
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Troisième  Observation. 

Carie  de  la  mâchoire  inférieure  avec  chair fongueuft 
à  la  gencive  (a). 

Un  homme  de  quarante-cinq  ans ,  d’un  tem¬ 
pérament  très  -  humide ,  fe  plaignit  il  y  a  quel¬ 
ques  mois  d’un  certain  picottement  qu'il  relfen- 
toit  dans  la  longueur  de  la  lèvre  inferieure  da 
côté  droit ,  &  qui  avoit  été  précédé  de  Itupeur. 
11  a  été  affedé  enfuite  d’une  odontalgie  du  même 
côté,  à  laquelle  a  fueeédé  une  excrefcence  de 
chair  qui  fortoit  par-  le  creux  d’une  dent  cariée. 
Le  Chirurgien  voyant-  cette  excrefcence  aug¬ 
menter  &  incommoder  le  malade ,  la  lia  avec 
en  fil  de  foie  pour  l’emporter  ce  moyen  lui 
réuffit  ;  mais  obfervant  après  cela  que  la  dent 
voifine  étoit  cariée  auffi-  ,  qu’elle  vacilloit  , "> 
qu’elle  adhéroit  fort  peu  aux  alvéoles  ,  il  les 
arracha  toutes  deux  jufqu’à  la  racine ,  très- facile¬ 
ment  &  fans  faire  prefque  aucun  mal  au  patient. 
Il  arriva  enfuite  qu’une  chair-  dmn.  volume  plus 
confidérable  &  plus  important  que  la-  première, 
fe  forma  dans  les  environs  &  tout  auprès  de  l’en¬ 
droit  d’où  on  avoit  extirpé  les  deux  Sents.  Cette 
chair  occupoit  la  gencive  au- dedans  &  au- dehors 
delà  mâchoire  inférieure,  &  ceuvroit  quelques 
molaires  delà  hauteur  d’un  travers  de  doigt.  Les 
Médecins  &  les  Chirurgiens-  confukés  ,  furent- 
d’avis  de  retrancher  d’abord  ces  chairs  qui  étoienç 
fi  molles ,  qu’il  n’a  fallu  que  les  doigts  pour  les 


fc)  wepfcr,  Uéi.  Praft.  Ob.f.  CCIV.  p.  9jS* 
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emporter  ;  on  y  a  enfuite  appliqué  le  feu  quel¬ 
quefois  ,  tant  pour  les  empêcher  de  fe  reproduire 
qu’à  caufe  de  la  carie  de  la  mâchoire  inférieure 
que  l’on  p'réfuppofoit.  On  a  employé  outre  cela 
la  faignée,  de  fréquentes  purgations,  &c.  Une 
chair  toute_  femblable  à  la  première  a  repris  naif- 
fance,  non  dans  l’endroit  même  où  on  a  appliqué 
le  feu,  mais  au  coin  de  la  mâchoire  inférieure, plus 
approchant  du  foncL  Cette  chair  extirpée ,  on  a 
découvert  que  l’os  cje  cette  mâchoire  étoit  véri¬ 
tablement  carié  jufqu’au  fond,  Sc  fendu  entière, 
ment  en  travers  dans  l’étendue  de  deux  travers 
de  doigt  ;  enforte  qu’il  falloir  emporter  une  por¬ 
tion  de  cet  os ,  longue  d’un  travers  de  doigt  ;  ce 

3u’on  n’a  pu  faire  fans  une  incilion  pratiquée  par- 
ehors  l'ous  la  mâchoire  léfée.  On  eit  maintenant 
occupé  à  brûler  les  deux  extrémités  fracturées  de 
la  mâchoire  pour  en  emporter  la  carie.  On  a  d’a¬ 
bord  employé  les  gargarifmes  propres  à  réliiter  à 
la  putridité  &  à  corriger  la  fétidité  ,  &  les  mé- 
dicamens  capables  de  réprimer  cette  chair  fon- 
gueufe  &  glanduleule  qui  fe  reproduit  tous  les 
jours.  Obfervez  que  le  malade  n’elt  jamais  fans 
fièvre,  que  fon  pied  dfôit  efl:  un  peu  enflé ,  & 
qu’il  efl:  toujours  très-catarrheux.  Depuis  trois 
femaines,  une  portion  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  affeâée  de  carie  &  de  la  largeur  d’un  demi- 
pouce,  a  été  emportée ,  &  on  a  appli que-quelque¬ 
fois  le  feu  aux  deux  extrémités  de  l’os.  On  a  ar¬ 
raché  plufieurs  fois  les  chairs  ,  tant  fongueufes 
que  glanduleufes ,  dont  la  reproduction  (  ce  qui 
elt  bien  remarquable  )  efl  fi  abondante  ,  foit  au¬ 
tour  de  la  gencive  ,  foit  autour  de  la  joue  ,  & 
des  lèvres  de  la  plaie  ,  qu’on  n’a  pas  pu  encore  les 
détruire  entièrement  f  &  qu’au  contraire  on  diroic 
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qu’il  en  renaît  deux  pour  une  arrachée.  Cepen¬ 
dant  ces  farcomes  les  plus  voifins  de  la  mâchoire,'  • 
extirpés  d’abord  avec  toute  l’attention  poffible ,  il 
eft  arrivé  que  cette  mâchoire  privée  de  fes  fou- 
tiens  ,  efl  pendante  &  mobile  en  tout  fens  ;  ce  qui 
a  obligé  delà  contenir  dans  fa  place  avec  une 
machine  compofée  d’une  lame  de  fer  appliquée 
fous  le  menton. 

Les  chofes  en  cet  état  ,  nous  attendions  de 
jour  en  jour  la  chute  de  l’efcarre  ou  de  la  partie 
de  l’os  brûlée;  mais  l’abondance  continuelle  d’une 
lymphe  fort  vifqueufe  qui  humeéfe  perpétuelle!! 
ment  la  bouche ,  a  fruftré  nos  efpérances.  Cet 
empêchement  feroit  peu  important ,  fi  nous  n’en 
avions  rencontré  un  bien  plus  confidérable  dans 
ces  glandes  &  ces  chairs  comme  cartilagineufes 
qui  doivent  fans  doute  leur  naiffance  ou  du  moins 
leur  accroiflement  à  l’affluence  de  cette  humeur.* 
Quant  à  ces  glandes  ,  il  n’eft  pas  certain  que  tou4 
tes  dérivent  de  la  mâchoire ,  ou  plutôt  il  femble 
qu’une  partie  d’elles  fort  de  la  joue  &  des  parties 
très-mufculeufes  ,  &  peut-être  de  l’articulation 
même  de  la  mâchoire. 

11  eft  bon  d’obferver  que  l’os  de  la  mâchoire 
peut  être  affeété  depuis  long  tems  d’un  vice  in¬ 
hérent  :  car  prefque  toute  la  famille  du  malade  eft 
boffue  ;  il  a  lui-même  les  épaules  fort  épaiflesM 
outre  qu’en  fanté  même  il  elt  fujetàune  fluxion 
perpétuelle  fur  la  gorge  ;  ces  rapports  fignés  dé 
J.  Hurtero  ,  Leclerc  ,  Edu  ,  Commun  ,  Mangée  *1 
Fentand  ,  Choudougnag  ,  Médecins  &  Chirurd 
giens,  &  adrePésàM.  Wepfer;  celui-ci  y  répondit’ 
le  28  Décembre  1 68 9 ,  qu’il  avoit  craint  d’abord 
qu’il  n’y  eut  quelque  chofe  de  cancéreux  dans* 
cette  afte&icn  ;  mais  que  xettè  ■  chair  pullulenre 
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n’ayant  point  encore  dévoré  la  joue ,  il  avoir  de 
meilleures  efpérances.  Je  fuis  étonné ,  ajoute-c  il , 
que  la  mâchoire  foit  pendante  &  li  mobile, 
qu’elle  ait  befôin  d’être  contenue  par  un  inllru- 
ment.  Je  ne  la  crois  pas  encore  rongée  de  fond  en 
comble  ;  peut-être  fa  mobilité  vient-elle  de  pç  que 
l’afHuence  de  l’humeur  a  tellement  énervé  les  mnX- 
cles  qu’ils  ne  peuvent  plus  faire  leur  office.  Quoi 
qu’il  en  foit ,  il  faut  ôter  la  carie ,  autrement  on 
n’ampêchera  jamais  la  reproduction  dès  chairs.  On 
peut  porter  le  cautère  jufqu’à  la  carie  en  le  fai  fane 
paffer  par  une  canulle  ,  &c.  mais  l’opération  doit 
être  répétée  fouvent  à  caufe  de  l’affluence  de  la 
férofité.  J’eftime  que  ces  médicamens  âcres  ne  font 
pas  convenables  à  la  dèftruétion  de  la  chair  fon- 
gueufe  dans  la  bouche  ,  parce  qu’elle  occupe  déjà 
la  joue  &  la  chair  mufculeufe  ,  &  qu’en  ces  lieux 
.elle  paroît  dure  &  comme  cartilagineufe.  Pour 
réprimer  cette  affluence  férêufe ,  &  provoquer  la 
-féparation  de  la  carie  ,  je  confeille  le  fiége  fuda- 
rifique.  Le  trépan  de  Fabr.  d’Aquapend.  accélère 
la  féparation  de  la  carie  ;  le  fiége  fudorifique  pro¬ 
curera  l’excrétion  de  la  lymphe  (a). 


(a.)  Il  femble  que  le  fiége  fudorifique  propofé par  les.  Anciens  ,  aban¬ 
donné  pendant  trè»-long;ems  par  les  Modernes  ,  commence  à  repren¬ 
dre.  C’eil  à  ce  moyen  renouvel'té  que  pluiieùrs  malades  doivent  le  bien- 
être  dont  ils  jooiffcm  à  prêtent.  Dans  le  nombre  de  ceiiyqui  'oijt 
éprouvé  les  bons  effets  de  ces  bains  ,  M.  le  Duc  de  Montpeza  m'a  per¬ 
mis  de  le  citer.  Il  y  avoir  plufieurs-années  que  fes  jambes  étoient  enflées , 
qu'il  ne  pouvoit  prefque  pas  marcher.  Je  l’ai  vu  le \6  Juin  dernier  s’en 
fetvant  ttès-Iibrement.  M.  le  Marquis  de  .Vf.  in’a  encore  cité  M.  de  Fiant, 
■fc  beaucoup  d’autres  perfonucs  du  premier  rang.  Suivant  .ee  que  m’en 
:ont  dit  M.  le  Due  de  Montpeza  &  M.  le  Marquis  de  M.  cés  tains  de 
Vapeurs  iê  font  &  fe  prennent  ainfi  :  on  fait  bôdllirune  quantité  fuffi- 
■làntc  de  différentes  plantes  aromatiques  dans  autan:  d’eau  qu’on  ie  croît 
■cécefiaire.  On  jétte-le  tout  dans  une  efpéce  de  tonneau  ou  autre  vafe 
affez  grand  pour  que  le  tout  puiffe  y  être  contenu  ,  &  que  Je  ma'.lfî 


ÿtf  Maladies 

Quatrième  Observation* 

Tumeur  fongueufe  &  cancéreufe  à  la  mâchoire  infe '* 
rieure. 

Un  Particulier  de  Èeauvais  me  confulta  pour 
une  tumeur  fongueufe  qui  occupoit  la  partie  intéi 
rieure  de  la  joue  gauche  ,  &  qui  faifoit  corps,  avec' 
les  gencives  de  la  mâchoire  inférieure.  Cette  ma¬ 
ladie  avoit  commencé  par  l’ébranlement  &  lefou- 
lévement  des  deux  petites  molaires  &  la  première 
grofle  de  même  nom.  La  gêne  que  procuroient 
ces  dents  dans  la  maftication  ,  déterminèrent  le 
malade  à  fe  les  faire  ôter.  Peu  de  jours  après  cette 
opération  les  vuides  alvéolaires  fournirent  une  tu¬ 
meur  fongueufe  qui  les  rempliffoit  ,  &  s’unit 
avec  la  joue.  Cette  tumeur  étoit  molle  y  fpongieu- , 
fe  &  faignant  facilement.  Les  douleurs  écoien't 
fourdes ,  la  joue  légèrement  gonflée  ;  mais  le  deï- 
fous  de  la  bafe  de  la  mâchoire  étoit  tres-diften- 
du,  les  mufcles  du  col  gênés  dans  leurs  actions. 
Le  malade  n’a'vaJoif  qu’avec  peine  ,  l’abondance 
de  la  falive  l’épuifoit.  Sa  bouche  exhaloit  une 


puifle  s’alTeoir  dellus.  Dan»  cet  état  on  Fenveloppe  d’tm  drap  ou  d’une 
couverture.lui  laiflant  feulement  la  tête  libre.  Il  telle  ainfi  pendant  une 

heure  ou  deux  fuivant  fes  forces  ,  le  degré  &  le  caraâère  de  ia  ma¬ 

ladie.  Il  y  a  des  circonftances  qui  exigent  deux  de  ces  bains  par  jour. 
On  les  continue  auffi  plus  ou  moins  de  tems  ,  fuivant  que  ie  Mé¬ 
decin  le  croit  néceflaire. 

Ces  bains  font  réputés  pour  les  engorgemens  ,  les  douleurs  de  rhu- 
matifmes  &  autres  maladies  femblables  qui  exigent  le  rétahiilTement' 
de  la  libre  circulation  dés  liqueurs  ,  &  le  dégorgement  de  quelques  hu¬ 
meurs  arrêtées ,  &  qui  s’évacuent  de  cette  façon  pat  la  tranfpiration. 
Quoique  cet  objet  ne  fait  point  de  mon  reflort ,  néanmoins  j’ai  cru  que 
tout  ce  qui  pouvoit  être  utile  à  l’Humanité  ,  méritoit  d’être  connu  , 
(t’importe  la  façon  dont  qn  en  fait  part ,  fans  fe  compromettre.- 

odeuf 
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odêür  putride  &  cadavereufe.  Le  furplusdes.gen* 
cives, tant  àla  mâchoire  l'upérieürè  qU’aTinférieure, 
étoit  en  mauvais  état.  La  portion  de  la  mâchoire 
inférieure  que  le  fongus  occupoit ,  étoit  prefque 
vermoulue  ,  cédant  aifément  à  l’impreffion  de  la 
fonde.  Enfin  ,  le  teint  livide  du  malade,  l’abat* 
tement  des  yeux  ,  les  borborifmes  putrides  aux* 
quels  il  étoit  fujet ,  &  Une  efpéce  d’affeètion  fo- 
poreufe  dans  laquelle  il  tomboit  affez  fouvent,  ne 
me  donnèrent  point  lieù  de  douter  d’un  vice  icor- 
butique  cancéreux.  L’état  du  malade  ne  me  flatta 
pas  allez  pour  m’en  charger;  il  falioit  d’ailleurs 
un  traitement  fuivi  &  combiné  ,  mais  duquel  il 
n’écoit  pas  poflïble  de  promettre  la  réuffite,  quoi* 
que  dirigé  par  les  meilleurs  Médecins.  Sur  le$ 
douces  que  je  fis  entrevoir  ,  le  malade  s’adreffa  à 
un  Praticien  célèbre  qui  le  confirma  dans  ce  que 
je  lui  avois  dit  :  néanmoins  il  s’occupa  d’une  cure 
palliative,  &  mic  le  malade  dans  Un  état  même 
plus  tranquille  qu’il  n’avoit  droit  de  l’efpérer,  fans 
cependant  aucune  lueur  de  guérifoa.  Avec  ce 
foibie  bien  être,  le  malade  retourna  à  Beau  vais.  Un 
de  ces  hommes  qui  croyent  tout  pofiible  à  l’aide 
d’un  remède  que  l’on  peut  regarder  comme  ünô 
Telle  à  tous  chevaux ,  vit  &  examina  ce  malade. 
Il  étoit  riche  ,  c’en  étoit  affez  pour  le  leürer  de 
vaines  efpérances.  Enfin  le  malade  fe  détermina  à 
fe  rendre  à  Paris  avec  fon  prétendu  Bienfaiteur  ;  il 
fe  logea  à  côté  de  lui  ;  mais  il  ne  tarda  pas  à  éprou-. 
ver  les  fuites  uneftes  du  piège  qu’on  lui  avoit  ten¬ 
du.  Les  caufliques  furent  les  reffources  qü’âfî 
employa.  La  tumeur  s’irrita ,  elle  fit  des  progrès 
dans  toute  la  joue  ,  &  en  moins  dé  fix  Tentâmes 
ce  malade  périt. 

Tems  Il> 


G 


$8  Maladie  j 

Cinquième  Observation. 
Tumeur  fongueufe  au  menton  à  la  fuite  d'une  chiite. 

En  1.768,  une  femme  âgée  de  foixante  ans  paf- 
fés ,  fe  laiffa  tomber  la  face  eontre  terre.  La  fym¬ 
phife  du  menton  éprouva  l’effort  principal  de  cetce 
chûte  ;  le  mufcle  quarré  fut  déprimé  &  il  en  ré- 
fulta  une  échymol'e  &  une  douleur  fourde  dans 
cette  partie.  La  malade  fut  faignée  deux  fois  le 
même  jour  ,  parce  qu’elle  fe  fentoit  comme  af. 
foupie  &  étourdie.  On  panfa  l’échymofe  avec 
l’eau  marinée  animée  d’un  peu  d’eau-de-vie  cam¬ 
phrée  :  la  tranquillité  fembla  renaître  &  la  ma¬ 
lade  reprit  fes  occupations  ordinaires.  Néan¬ 
moins  la  fymphife  étoit  toujours  rouge,  fenfi- 
ble  à  l’impreffion  du  doigt  &  même  à  l’air  froid 
&  à  la  grande  chaleur.  11  y  avoit  déjà  plus  de  trois 
mois  qu’elle  étoit  dans  cet  état  dé  fécurité ,  lorf- 
qu’une  nuit  elle  fut  réveillée  par  une  douleur  fi 
vive  au  menton  qu’il  lui  fembloit  (  ce  font  fes 
expreffions  ,  )  qu’un  chat  lui  arrachoitla  peau  avec 
fes  griffes.  Le  lendemain  au  matin ,  le  menton ,  la 
lèvre  étoient  fi  gonflés ,  qu’elle  ne  pouvoit  ouvrir 
la  bouche.  Les  quatre  dents  incifives  &  les  ca¬ 
nines  étoient  chancelantes  &  foulevées,  fans  être 
gâtées.  On  eut  recours  aux  faignées  réitérées ,  aux 
cataplafmes  &  aux  gargarifmes  convenables  :  mal¬ 
gré  la  fageffe  de  cette  conduite  ,  on  ne  put  s’op- 
pofer  à  l’irruption  d’un  fongus,  de  la  grofleur 
d’une  noix  ,  placé  fur  la  fymphife  même  du  men¬ 
ton  &  qui  fembloit  intéreffer  la  lèvre.  On  cher¬ 
cha  à  le  détruire  par  la  pierre  infernale ,  l'efprit 
de  vitriol ,  les  trochifques  de  minium  ,  enfin  par 
le  fer  de  par  le  feu.  Ces  différentes  tentatives  ne 
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tournèrent  pas  à  l’avantage  de  la  malade  ;  la  tu* 
meur  paroiffoit  même  prendre  un  accrottlement 
plus  prompt  à  me fure  qu’oncherchoitàla  décruire. 
Quelques  parens  de  la  malade  me  remirent  un 
mémoire  à  confüiter  fur  cette  maladie.  Je  pré¬ 
fumai  que  la  chûte  n’a  voit  pas  feulement  occa- 
lionne  une  dépreffion,  mais  auffi  une  fracture ,  ou 
au  moins  un  affaiffement  réel  des  lames  offeufes  ; 
&  que,  eu  égard  à  la  réfiitance  que  la  tumeur  op- 
pofoit  aux  différens  moyens  qu’en  avoit  employé# 
pour  s’en  rendre  maître  Se  depuis  le  tems  que 
duroit  la  maladie,  il  y  avoit  certainement  carie? 
de  plus,  que  l’ébranlement  Se  le  foulévement  des 
dents,  quoique  faines  annonçaient  un  épanche¬ 
ment  du  côté  des  alvéoles  ,  Se  certainement  une 
altération  de  toute  la  fubftance  interne  de  l’os. 
Peu  de  jours  après  ma  réponfe  ,  on  m’amena  la 
malade;  l’examen  des  parties  me  convainquit  de 
ce  que  j’avois  préfumé  devoir  être. 

Tout  bien  confidéré ,  je  fis  fentir  la  néceffité 
d’ôter  les  dents  en  queiîion  ,  d’extirper  jufqû’atf 
niveau  de  l’os  la  tumeur  fongueufe  ,  &  de  porter 
le  cautère  actuel ,  tant  à  l’extérieur  fur  la  fym- 
phife ,  que  du  côté  des  alvéoles  même.  On  fit 
part  de  mon  deffein  à  feu  M.  Morand.  Nous  exa¬ 
minâmes  enfemble  la  malade  ;  il  penfa  comme 
moi.  Le  premier  jour  j’ôtai  les  dents,  j’empor¬ 
tai  la  tumeur  &  ne  m’occupai  que  del’efpéce  d’hé¬ 
morragie  qui  eut  lieu  ,  Se  qui  auroit  diminué 
l’action  du  cautère.  Je  panfai  à  l'ec  ,  6c  j’appliquai 
le  bandage  convenable  Le  lendemain  je  pottai 
le  cautère  aûuel  fui  la  fymphife  ,  le  long  d’une 
rrace  oblique  noirâtre  ,  qui  paroiffoit  partager  le 
menton.  Le  fond  des  alvéoles  étoit  finueux  dans' 
quelques-unes  de  fes  parties;  j'y  portai  auffi  le  eau- 
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tère  a&uel.  Tout  fut  panfé  à  fec  jufqu’au  neuviè¬ 
me  jour  que  la  charpie  me  parut  humeétée  d’une 
eau  rouffeâtre  &  fétide  qui  fuintoit  de  la  fêlure  de 
la  fymphife.  Je  réitérai  l’application  du  cautère 
actuel ,  &  je  panfai  avec  le  baume  de  Fioraventi 
édulcoré  de  miel  rofat.  Le  vingt-uniéme  jour  la 
trace  de  Iafymphife  parut  s’élargir  <5e  fournir  du 
pus  :  la  malade  en  fuçant  en  retiroit  des  alvéoles. 
L’efpace  qui  fe  rencontroit  alors  du  côté  de  la 
fymphife,  paroifîànt  trop  étroit ,  jel’aggrandis  avec 
un  cautère  rouge  &  tranchant.  Cette  opération  eut 
tout  le  fuccès  que  je  m’en  étois  promis.  La  fu- 
puration  augmenta  ;  l’enflure ,  la  douleur  &  la  rou¬ 
geur  des  parties  diminuèrent.  Je  continuai  à  pan- 
fer  avec  le  baume  de  Fioraventi  ,  &c.  l’emplâ¬ 
tre  d’onguent  de  la  mer  ,  &  par-deflus  le  tout  un 
çataplafme  émollient  &  réfolutif.  Le  quarante, 
troifiéme  jour  à  compter  du  moment  de  l’extrac¬ 
tion  des  dents  ,  une  portion  de  la  fymphife  &  de 
l’étendue  de  la  trace  en  quefiion,  s’ébranla  &  s’ex¬ 
folia  le  cinquante  -  fixiéme  jour.  Cette  portion 
d’os  pouvoit  avoir  trois  lignes  de  long  fur  près  de 
deux  d’épaifîeur.  Les  panl'emens  ne  furent  point 
variés ,  fi  ce  n’eft  que  je  fupprimai  les  cataplaf- 
mes  :  infenfiblement  tout  fe  rétablit,  &  après  en¬ 
viron  trois  mois  &  demi  des  foins  que  je  donnai 
à  la  malade  ,  elle  fut  parfaitement  guérie.  J’eus 
aufli  recours  pendant  le  traitement  aux  injections, 
aux  gargarifmes  convenables,  &  à  quelques  purga¬ 
tifs  ;  enfin  à  un  régime  calmant ,  fans  être  trop 
auftère ,  à  raifon  de  l’âge  &  de  la  confticution  de 
cette  malade. 

Si  les  premières  tentatives  n’ont  pas  été  plus  fu- 
neftes  à  la  malade ,  il  faut  en  avoir  obligation  à 
la  bonne  difpcfuion  des  liqueurs  du  Sujet.  Des 
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maladies  moins  graves  en  apparence, ont  eu  quel¬ 
quefois  des  fuites  bien  plus  cruelles.  11  paroîc 
même  furprenant  qu’on  n’ait  pas  cherché  à  décou¬ 
vrir  &  à  fupprimer  la  caufe  de  tous  les  accidens. 
La  chûte  précédemment  faite  devoir  y  Faire  pen- 
fer.  Les  maladies  des  gencives  fourniront  encore 
quelques  exemples  de  fongus  qui  ont  attaqué  l’os 
maxillaire  inférieur. 


CHAPITRE  III. 

Des  différentes  Caries  ,  de  la  Nécrofc ,  de  VExofloff 
&  du  Spinaventofa. 

Section  Premiers. 

De  la  Carie. 

\h  efl  rare  qu’il  y  ait  carie  à  la  mâchoire  fans 
qu’elle  ait  été  précédée  d’abcès  ,  d’ulcère ,  ou  de 
Mule ,  foit  intérieurement ,  foie  extérieurement. 
Les  moyens  que  l’on  doit  employer  alors  varient 
fuivant  les  circonftances.  J’ai  expofé  dans  le  pre¬ 
mier  volume  de  cet  ouvrage  (a)  les  précautions  que 
ces  différens  moyens  exigent ,  tant  par  rapport  à 
la  nature  de  l’os  en  général ,  que  eu  égard  aux 
parties  qui  avoifinent  la  carie.  Ces  régies  pour- 
roient  fembler  fuffire  ;  néanmoins  quoique  dé¬ 
duites  de  différens  faits  de  pratique  tant  anciens 


(s.)  Chapitre  des  Maladies  du  Palais. 
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que  modernes,  ii  ne  me  fera  pas  difficile  de  faire 
appercevoir  la  néceffité  de  l’exception  de  quelques- 
unes  pour  les  caries  de  la  mâchoire  inférieure. 

Le  cautère  aduel  eft  le  moyen  le  plus  géné- 
falement  recommandé  par  les  Anciens  &  même 
par  les  Modernes ,  pour  détruire  la  carie  des  os. 
Son  adivité ,  fa  vertu  deffieative ,  &c.  femblent 
remplir  toutes  les  vues  qu’on  doit  fe  propofer  dans 
cette  maladie  ;  mais  malgré  ces  avantages  réels , 
je  crois  qu’il  n’eft  pas  toujours  prudent  de  s’en 
faire  un  point  de  dodrine  invariable,  fur- tout  pour 
les  caries  du  tilfu  fpongieux  qui  eft  entre  les  la¬ 
mes  de  la  plus  grande  partie  de  la  bafe  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure.  En  effet ,  la  violence  du  cau¬ 
tère  aduel  dans  le  cas  dont  il  s’agit,  eft  quelque¬ 
fois  la  caufe  inconnue  des  défordres  qui  arrivent 
pendant  le  traitement. 

L’application  du  cautère  ne  peut  fe  faire  fans 
que  toutes  les  parties  voifines  de  celles  que  l’on 
touche  ,  s’en  reffentent  ;  elles  s’irritent  »  s’enflam¬ 
ment  &  font  tomber  en  lupuration  la  fubftance 
diploïque  (  a)  retenue  dans  les  cellules  de  ce  tiflu-, 
de  là  ces  déperditions  confidérablesde  fubftance. 
Si  cette  multitude  innombrable  d’accidens  que 
produifent  toujours  les  cauftiques  violens,  de 
quelque  nature  qu’ils  foient ,  lorfqu’on  les  em¬ 
ployé.  inconfidérément  dans  la  circonftance  de 
■laquelle  il  s’agit  adueilement. 

De  tous  les  moyens  dont  on  peut  faire  ufage  pouf 
détruire  les  caries  qui  attaquent  fpécialement  3e 
tifîii  fpongieux  de  la  mâchoire  inférieure  ,  Teau 
mercurielle  affoiblie  à  un  degré  convenable  »  mé- 


(«)  Le  fec  diploïque  échauffé  pat  l’aâion  du  cautère, éprouve  plutôt  «te 
ÿimutioa  &  de  bouilloaetnétit  qu’une  traie  deHicatien. 
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rite  la  préférence ,  puifqu’elle  détruit  ces  efpè- 
ces  de  caries  fans  le  moindre  accident.  D’ailleurs  , 
fon  effet  n’eft  point  irritant  ;  elle  s’infinue  dou¬ 
cement  &  par  degré  dans  le  tilfu  altéré ,  elle  at¬ 
taque  de  loin  le  ferment  de  la  carie  &  la  détruit^ 
elle  diminue  l’abondance  de  la  fupuration  en  don- 
'  nant  du  reffortaux  parties  ;  en  un  mot ,  elle  procure 
î’exfoliation  des  parties  cariées ,  &  par  fa  qualité 
defficative ,  elle  facilite  une  cicatrice  folide  fans 
qu’il  foit  befoin  d’employer  d’autres  médicamens  , 
ni  craindre  des  chairs  fongueufes  &  baveufes  qu’elle 
détruit  également» 

La  préférence  que  je  donne  ici  à  l’eau]  mer¬ 
curielle  pour  certains  cas  &  dans  de  certaines  ca¬ 
ries,  eft  fondée,  i°.  fur  l’expérience  qui  m’en  eft 
perfonnelie;  _z°.  fur  les  avantages  que  M.  le  Peige, 
ancien  Elève  de  i’Hôtel-Dieu ,  &  aâuellement 
Chirurgien  de  Madame  la  Marquife  de  Saint-Re- 
my  ,  en  a  retirés  pour  procurer  l’exfoliation  d’une 
carie  de  vingt-fix  lignes  de  long  fur  dix  de  large  , 
à  la  furface  de  la  tête.  Cette  carie  dont  parle  M.  le 
Peige ,  Tom.  VI.  p.  68.  &  fuiv.du  Journ.  de  Méd. 
avoit  réfifté  pendant  un-  mois  aux  teintures  de 
myrrhe  &  d’aloës,  à  l’efprit-de-vin ,  au  baume 
deFioraventi  ,&c.  Dans  toute  autre  partie,  M.  le 
Peige  auroit  eu  recours  au  cautère  aétuel  ;  mais  eu. 
égard  à  la  pofition  &  à  la  fituation  de  la  carie, il  crut 
devoir  rejetter  ce  genre  d’exfoliatif»  Le  Tom.  VII. 
p.  198  du  Jour,  de  Méd.  fait  encore  mention  d’une 
Observation  dans  laquelle  il  eft  dit  que  M  M;  Ba- 
rate  &  Rochard, Chirurgiens  à  Belle-Isle-en-mer  , 
employèrent  l’eau  mercurielle  mitigée  pour  une  ca¬ 
rie  de  l’apophife  maftoïde  ;  ils  en  imbiboient  de 
petits  plumaceaux  qu’ils  appliquoient  fur  la  carie- 
11s  fe  fervirent  même  de  cette  dilfolution  ml». 

G  iv 
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£itce  convenablement  pour  faire  des  inje&ions. 

eurs  efpérances  ne  furent  point  trompées.  EnSr, 
le  Tome  42  du  même  Journal,  page  j6t  ,  cor¬ 
dent  une  Obfervation  de  M.  Bouleyre,  Eleve  de 
l’Hôtel  Dieu  ,  dans  laquelle  il  eft  fait  mention  des 
avantages  réels  de  l’eau  mercurielle  mitigée  pour, 
les  caries  qui  attaquent  la  fubfiance  fpongieufe  des 
os.  11  n’y  avoir  alorsjcomme  il  n’y  a  encore  aéluelle- 
ment ,  aucune  intimité  ni  relation  entre  M  Bou¬ 
leyre  &  moi.  Je  h’ai  pas  même  l’honneur  de  le 
çonnoître }  ce  n’eft  que  d’après  les  faits  de  prati¬ 
que  que  j’ai  publiés ,  que  M.  Bouleyre  ‘s’eft  déter¬ 
miné  à  employer  l'eau  mercurielle  mitigée,  au 
degré  que  j’ai  indiqué  dans  les  Journaux  de 
Médecine  d’O&ob.  &  Novemb.  1764  :  en  peu  de 
jours  de  l’ufage  de  cette  diffblution,  une  carie  de 
l’os  facrum  s’exfolia;ce  qu’on  n’avoit  pu  obtenir  par 
la  plus  grande  partie  des  moyens  connus.  Tout 
homme  raifonnable  fe  rendroit  fans  doute  à  ces 
preuves  démon llrativ es-  Ne  pouvant  pas  détruire 
les  faits,  on  s’eft  permis  d’infinuer  que  mes  ref- 
fources  dans  l’Art  de  guérir  fe  bornoient  aux  caufti- 
ques.  Je  ne  m’occuperai  point  à  réfuter  une  pa¬ 
reille  allégatio’n.  Tes  Obfervations  que  j’ai  déjà 
données, &  celles  que  je  vaisexpofer,  ferviront  à 
Confondre  mes  Adverfaires. 

Première  Observation. 

Carie  a  la  mâchoire  inférieure  avec  déperdition  de 
fulfancc  ,  guérie  par  l'eau  mercurielle  mitigée. 

En  1 760  ,  la  Dame  Dumeyer  ,  demeurant 
rué  des  grands  Auguftins  ,  m’amena  fa  fille 
âgée  de  treize  à  quatorze  ans ,  à  laquelle  une  dent 
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cariée  du  côté  droit  avoit  occafiohné  une  carie  à 
cette  mâchoire,  mais  que  l’on  négligea  d’abord.  La 
maladie  devenant  plus  grave  ,  on  en  confia  le  trai¬ 
tement  à  des  gens  peu  inltruits  qui  employèrent: 
les  cauftiques.  La  mere  de  cet  enfant ,  rebutée  du 
traitement  que  l’on  faifoit  à  fa  fille ,  &  fur  ce  qu’on 
lui  dit  qu’il  falioit  encore  ôter  une  dent  quoi¬ 
qu’elle  fût  très -faine  ,  vint  me  trouver.  J’exa¬ 
minai  la  bouche  de  cette  petite  malade,  &  j’obfervaî 
qu’il  refloit  encore  quelques  parcelles  de  la  denc 
qui  avoit  occafionné  la  carie  :  c’étoit  une  fécondé 
petite  molaire.  J’ôtai  ces  relies  de  dent  ;  je  dé¬ 
couvris  l’os  de  la  mâchoire  &  j’en  trouvai  toute 
une  partie  de  la  lame  externe  totalement  cariée. 
J’introduifis  le  ftilet,  il  pénétra  facilement  dans  le 
canal  maxillaire  même.  J’employai  d’abord  les 
bourdonnets  imbibés  d’huile  de  canelle  ;  mais  iis 
furent  inutiles:  j’eus  recours  au  beure  d’antimoine  ; 
il  produifit  de  violentes  douleurs  &  augmenta 
la  fupuration.  Enfin,  voyant  que  la  carie  faifoit 
toujours  des  progrès ,  &  après  avoir  pris  confeil , 
j’employai  le  cautère  aétuel  ;  mais  fes  effets  fu¬ 
rent  prefque  les  mêmes  que  ceux  du  médicament 
précèdent  ;  l’inflammation  devint  des  plus  vive,  & 
la  fupuration  augmenta  tellement,  qu’il  y  eut  une 
déperdition  totale  tant  interne  qu’externe  d’une 
partie  de  la  mâchoire, &  conféquemment  des  dents 
qui  y  tenoient.  Ce  qui  m’aflura  de  cette  déperdi¬ 
tion  ,  fut  qu’en  faifant  faire  quelques  mouvemens 
à  la  partie  antérieure  de  la  mâchoire ,  la  branche 
poftérieure  &  affeétée  reftoit  immobile.  M.  la  Fo- 
xeffc ,  Maître  en  Chirurgie,  qui  examina  la  malade 
avec  moi ,  reconnut  auffi  cet  état.  La  diflance  qu’il 
y  avoit  entre  les  branches  5c  le  corps  de  la  mâ¬ 
choire,  était  à  peu  près  de  l’épaifieur  de  deuxécus 
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de  fix  livres.  Sur  l’expoféque  je  fis  à  M.  la  Forefî 
de  la  conduite  que  j’avois  tenue  ,  &  de  fon  peu 
de  fuccès  ,ce  Praticien  infiruit  me  confeilla  d’em¬ 
ployer  l’eau  mercurielle  mitigée.  J’en  imbibai  des 
petits  bourdonnets  que  j’introduifis  dans  l’inter¬ 
valle:  en  très- peu  de  temsîa  fupuration  fut  moins 
abondante  &  plus  louable,  la  plaie  devint  ver¬ 
meille,  les  douleurs  ceflerent,  &  l’enfant  fut 
parfaitement  guéri  fans  autres  remèdes  ni  d’autre 
difformité  que  d’avoir  la  mâchoire  fi  peu  de  tra¬ 
vers  qu’il  falloit  le  favoir  &  y  faire  attention  pour 
s’en  appercevoir  :  l’extérieur  de  la  joue  ne  portoit 
d’autre  ligne  de  la  maladie  qu’un  enfoncement  à 
l’endroit  où  l’os  carié  s’étoit  exfolié.  Mais  l’âge, 
l’accroilTement  des  parties ,  &  la  diftribution  des 
fucs  nourriciers  ont  réparé  tout  au  point  qu’en 
1770.  la  mâchoire  étoit  droite  &  l’enfoncement 
extérieur  totalement  rempli. 

Depuis  ce  tems,  j’ai  donné  mes  foins  à  cinq  au¬ 
tres  malades  attaqués  de  caries  de  la  mâchoire 
inférieure,  pénétrant  le  tiflu  fpongieux.  Les  pro¬ 
cédés  de  rObfervation  précédente  ,  ont  eu  les 
mêmes  fuccès.  La  carie  de  la  mâchoire  du  dernier 
malade  étoit  de  l’étendue  des  trois  grofies  molai¬ 
res  du  côté  gauche:  le  dix-feptiéme  jour  les  par¬ 
ties  altérées  de  l’os  s’exfolierent  complettement. 
Pour  terminer  cette  maladie  ,  j’ai  employé  en  in- 
jeâion  l’eau  mercurielle  mitigée  comme  je  l’ai 
indiqué  précédemment  :  le  quarante-troifiéme  jour 
le  malade  a  été  très-bien  guéri.  Ce  malade,  âgé  de 
vingt-  huit  ans  ,  avoit  la  première  &  la  fécondé 
grolfe  molaires  très-cariées  ;  celle  de  fagefl'e  étoit 
laine  ;  mais  le  pus  l’avoit  réduite  à  un  état  qui  ne 
pouvoit  pas  faire  efpérer  de  la  conferver  :  à  tout 
cela  fe  joignoit  une  difpofition  feorbutique  pour 
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laquelle  on  prefcrivit  les  remèdes  convenables. 
Quant  aux  quatre  autres  malades  ,  comme  la  carie 
de  plufieurs  dents  étoit  la  vraie  caufe  des  accidens, 
je  commençai  par  les  fupprimer. 

Deuxieme.  Observation. 

Carie  de  Icl  mâchoire  procurée  par  une  douleur  de 
dent  (<»). 

Il  ne  faut  pas  croire  (  dit  Péchelin,)  à  caufe  de 
ce  que  nous  avons  rapporté  des  vers  qui  peuvent 
le  rencontrer  dans  les  dents ,  que  toutes  les  dou¬ 
leurs  en  dépendent ,  ni  faire  une  régie  univerfelle 
d’un  cas  particulier  que  l’on  peut  regarder  comme 
très  -  douteux ,  attendu  qu’une  infinité  d’autres 
caufes  peuvent  produire  le  même  effet  :  telles  que 
le  fang  ,  l’humeur  féreufe  &  d’autres  qui  font 
fouvent  corrofives.  Il  n’en  faut  pas  même  excepter 
les  flatuofités  [h)  :  c’efl:  pourquoi  il  n’y  a  aucune 
maladie  qui  foit  fufceptible  d’une  auffi  grande  va¬ 
riété  dans  les  remèdes ,  quoique  ,  eu  égard  à  la 
partie  ,  il  n  y  en  ait  pas  qui  femble  plus  légère. 

Dans  les  femmes ,  fouvent  le  fang  regorge  de 
la  matrice  ou  d’ailleurs ,  principalement  dans  les 
premiers  temsdelagroireffe,  vers  les  dents;  la  fai- 
gnée  feule  peut  fort  fouvent  rétablir  fa  circula¬ 
tion,  Dans  d’autres ,  il  fe  fait  une  diftillation  abon¬ 
dante  de  férofités  dont  l’acrimonie  falée  ou  acide 
irrite  les  filamens.  nerveux  des  dents.  Quelque¬ 
fois  le  mal  vient  d’une  humeur  fluxionaire  :  quel- 


(4)  Pechelin,  in  Obf.  Phyfic.  Med. 

(i)L’ Auteur  a  fans  doute  voulu  parler  de  ces  flatuofités  acerbes  qui  re- 
tr.cnient  de  l’eftomac  &  s’échappent  par  la  bouche  ;  mais  pour  admet¬ 
tre  cette  caufe ,  il  faudrait  fuppofer  que  ces  flatuofité  fulîem  fréquentes. 
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quefois  auflî  d’une  chaleur  brûlante  ou  d’une  lym¬ 
phe  voifine  &  qui  découle  fur  les  dents. 

L’Auteur  regarde  encore  comme  une  caufe  de 
la  douleur  des  dents  la  malpropreté  des  dents  même  - 
&  l’aceffence  des  alirnens  qui  refient  entre  les  dents. 
Ces  différens  corps  étrangers  devenant  corrofifs 
par  leur  féjour  &  leur  accumulation  ,  attaquent 
le  tilîu  de  l’os  &  le  carient.  11  penfe  auflî  qu’il 
eft  poflible  que  cette  lymphe  qui  forme  la  chair 
glanduleufe  des  gencives  contra&e  alors  &  peu 
à  peu  un  tel  degré  d’acrimonie  &  de  corrofion 
qu’il  n’efl:  pas  toujours  poflible  de  dompter  par 
les  remèdes,  &  qui  avec  le  tems  pénétre  &  cor-, 
rompt  le  tilîu  des  chairs  &  fur-tout  celui  des  os,' 
fans  lâcher  prife,  jufqu’à  ce  qu’à  force  de  corroder, 
elle  ait  épuifé  elle -même  fa  vertu.  Un  Phar¬ 
macien  fort  habile  (  dit  Péchelin,  )  m’a  fait  voir 
plufieurs  lames  fpongieufes  tubuleufes  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure  que  l’acrimonie  d’une  lymphe 
qui  pendant  quelques  femaines  qu’elle  avoit  exer¬ 
cé  fon  action  fur  cette  mâchoire,  en  avoit  à  la  fin 
détachée ,  après  en  avoir  ulcéré  les  chairs ,  &  qui 
enfuite,  étant  énervée,  avoit  cellé  fes  ravages.  Le 
même  Auteur  dit  avoir  connu  quelqu’un  qui  a  con- 
fervé  long -tems  une  filtule  dans  la  gencive  infé¬ 
rieure  auprès  de  la  première  dent  molaire.  Cette 
fiftule  répandoit  toujours  un  peu  de  fanie  puante  ; 
&  quand  cet  écoulement  ceffoit,  le  malade  fouf- 
froit  des  douleurs  inexprimables  ;  enforte  qu’il  ne 
lui  fut  pas  poflible  de  penfer  àconfoliderla  plaie. 

On  remarque  aflfez  la  férocité  de  cette  lymphe 
dans  cette  efpèce  de  fcorbut  nommée  ftomacace,(<j) 


(  a  )  On  peut  voir  la  description  de  cette  maladie  dans  la  traduflion 
Fraaçoife  du  Traité  du  Scorbut  de  Bachoftrom  ,  que  je  donnerai  d’après 
l’original  latin  imprimé  à  Lyon  en  1754. 
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où  elle  ne  ronge  pas  feulement  les  chairs ,  mais 
eiicore  ces  os  fpongieux  &  tubuleux  des  mâchoi¬ 
res  ,  des  narines  &  du  voifinage ,  fans  endomma¬ 
ger  les  dents.  Le  vice  vénérien  produit  le  même 
effet. 

Les  fiflules  defquelles  l’Auteur  a  parlé  précé¬ 
demment  ne  font  pas  rares.  Elles  dépendent  le 
plus  fouvent  d’une  carie  foit  interne  foit  exter¬ 
ne  de  la  dent  :  d’autres  fois  aufîi ,  de  la  réforbtion 
d’une  matière  âcre ,  fétide  &  ichoreufe  qui  ne  cef- 
fe  de  fuinter  par  la  carie  d’une  dent  lorl'que  cette 
carie  met  à  découvert  le  canal  des  racines.  Gomme 
on  peut,  voir  d’autres  exemples  de  carie  dans  la 
Section  des  fiflules  ,  &  dans  celle  qui  aura  pour 
objet  la  nécrofe  ou  carie  particulière  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure  ;  enfin  ,  que  des  fongus  &  les 
carcinomes  ont  fourni  des  preuves  de  carie ,  j’ai 
cru  pouvoir  me  difpenfer  de  citer  d’autres  Ob- 
fervations  defquelles  les  fujets  peuvent  être  rs. 
gardés  comme  fimples.  Mon  intention  n’a  donc 
été  de  que  démontrer  d’une  maniéré  évidents 
que  ceux  qui  ont  blâmé  la  préférence  que  je  donne 
à  l’eau  mercurielle  fur  les  autres  moyens  dans  de 
certaines  circonflances,  l’ont  fait  vraifemblablement 
fans  connoiffance  de  caufe  :  peut-être  aufîi  leur 
amour-propre  aura-t-il  été  bleffe  de  ce  que  j’ai 
été  témoin  de  leur  peu  de  fuccès  ,  auquel  j’ai 
cru  devoir  remédier  par  des  moyens  fimples  tels 
que  l’eau  mercurielle  mitigée  portée  fur  les  os 
cariés  ,  &  d’autres  fois  employée  en  injeétion. 
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Section  Deuxieme. 

De  la  Nécrofe  de  la  mâchoire  inférieure. 

On  doit  entendre  par  le  mot  de  nécrofe  ,  la  ca* 
fie  la  plus  complette  de  l’os  ,  &  fi  on  l'aime  mieux., 
le  vrai  fphacele  de  l’os  même.  Cette  maladie  a 
toujours  pour  principe  le  vice  des  humeurs  :  le 
fcorbut  ,  ia  vérole  ,  le  vice  fcrophuleux  ,  en  utl 
mot ,  la  répercuffion  d  une  humeur  quelconque , 
peuvent  occafionner  la  nécrofe.  On  doit  diitiri- 
guer  cette  maladie  en  fimple,  lorfqu’elle  n’at¬ 
taque  qu’une  partie  de  l’os  ;  &  en  complette  quand 
elle  le  compromet  entièrement.  Dans  les  deux  cas, 
l’os  attaqué  eft  privé  de  vie  ;  lès  lignes  qui  ca- 
ractérifent  le  fphacele  des  parties  molles  &  ex¬ 
térieures  ,  ne  l'ont  pas  aufli  fenfibles  dans  la  vraie 
nécrofe.  La  diftenfion  flnguliere  de  l’os  ,  l’efpécé 
d’élafticité  qu’il  a  en  appuyant  deiius  ,  le  mauvais 
état  des  parties  molles  qui  la  recouvrent  ,  &  les 
douleurs  fourdes  &  internes ,  font  les  lignes  les 
plus  certains  de  cette  maladie.  Le  mauvais  état  des 
gencives  peut  bien  en  être  une  indice  :  mais  ce  féuî 
iymptôme  n’ell  pas  fuffifant,  parce  qu’il  a  tant  de 
rapport  avec  beaucoup  d’autres  maladies  propres' 
aux  gencives,  que  fi  on  s’arrêtoit  à  lui  feul ,  on' 
courroit  rifque  de  fe  tromper.  Mais  dans  cé 
conflit  d’opinions ,  il  n’y  a  que  les  faits  de  prati¬ 
que  qui  puiffent  établir  des  principes  certains. 
Les  Obfervations  fuivantes  deviennent  donc  d’une 
nécefiité  indifpenfable. 
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Première.  Observation. 
He'crofe  de  la  mâchoire  inférieure  par  des  dartres 
répercutées  (a). 

Une  femme  d’un  bon  tempérament  ayant  eu  à 
l’âge  de  quarante  ans  quatorze  enfans  &  piufieurs 
fauflès-couches ,  s’avifa  de  vouloir  faire  guérir  des 
dartres  farineufes  qu’elle  avoit  fur  les  mains  depuis 
dix  ou  douze  ans  enfuite  d’une  couche.  Elle  s’a- 
dreflapour  cela  à  un  homme  qui  lui  donna  de  l’eau 
de  fontaine  ,  dont  ellefe  fervit  fans  aucune  pré¬ 
caution.  Les  dartres  difparurenr  en. vingt-quatre 
heures;  mais  en  même  tems  elle  eut  des  envies- 
de  vomir  cruelles ,  &  fe  fencît  une  efpèce  de  touf- 
fement.  Ces  fymptômes  ne  ceflêrent  dans  cette  par¬ 
tie  que  pour  le  répandre  fur  d’autres  ;  de  forte  qu’à, 
mefure  que  l’eftomae  &  la  poitrine  fe  rétablirent 
par  le  régime ,  la  rête  fut  attaquée  ,  &  elle  ne  fe 
trouva  débarraflee  que  par  une  fluxion  fur  le  vifage 
en  maniéré  d’érélipele  dartreuxau  côté  du  nez.  Juf- 
ques-là  cette  Dame  avoit  été  réglée  ;  alors  cet  écou¬ 
lement  périodique  ceiïà ,  la  fluxion  éréfipelateufe 
augmenta ,  le  nez,  les  lèvres  grolGrent ,  les  pau¬ 
pières  enflerent ,  les  yeux  furent  fermés  durant 
plus  de  deux  mois  :  toutes  les  fources  de  la  falive 
fe  gonflèrent  Jes  lèvres  ferenverferent ,  &  la  peau 
du  vifage  fuintoit  dès  qu’on  y  touchoit.  Toutes  les 
dents  de  la  mâchoire  inférieure  &  celles  de  la 
fupérieure  tombèrent  fans  avoir  changé  de  COU¬ 


le)  Dutemay  le  jeune  ,  Hilloire  de  l'Acad.  Ro’/jic  des  Sciences  ,  ann. 

1703.  p.  18. 

(i)  Peut-être  étoit-ce  de  l’eau  mercurielle  très-mitigée ,  ou  une  dif- 
folution  du  fublimé  corroûf.  Ces  reaicdes  fout  dangereux  en  pareilles 

cireonâaaeei, 
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leur  :  le  nez  refta  écrafé  fans  qu’il  y  ait  eu  aucune 

fupuration ,  &  fans  qu  on  ait  eu  aucune  efquille. 

Pepuis  qe  tems-là  jufqu’a  prefent  ;  c’eft-à-dira 
depuis  onze  à  douze  ans ,  la  malade  a  toujours  été 
incommodée  dans  les  changemens  de  faifon,  fur- 
tcut  au  printems  ,  d’une  efpèce  d’éréfipele  a  la  lè¬ 
vre  inférieure  ,  ce  qui  la  groflifl'oit  &  la  renverfoit 
quand  la  fluxion  étoit  forte. 

Cette  fluxion  fut  plus  confidérable  en  Avril  1 700 
qu’elle  n'avoit  été  il  y  a  long-tems  ;  elle  lui  caula 
une  l'alivation  très-violente.  Se  trouvant  un  jour 
plus  incommodée  que  de  coutume  ,  elle  porta  le 
doigt  dans  la  bouche  pour  la  nettoyer  •:  elle  fentit?*} 
le  long  de  la  gencive  &  de  la  mâchoire  inférieure 
quelque  chofe  de  dur  &  d’inegal ,  à  peu  prè$ 
comme  des  dents.  Cette  nouveauté  l’obligea  d’ap- 
pellerun  Chirurgien,  qui  crut,  après  avoir  porté  le 
doigt,  quec’étoit  les  alvéoles  qui  fe  découvroient. 
Il  lui  fit  faire  quelques  gargarifmes  qui  n’empêche*  ' 
rent  pas  les  progrès  de  la  maladie.  On  demanda  l’a¬ 
vis  d’un  confeil,quifut  furpris  de  la  Angularité  delà 
maladie ,  laquelle  augmentoit  de  jour  à  autre,  en  s’é¬ 
levant  fur  la  gencive,  comme  auroient  fait  des  dents, 
fans  en  avoir  la  figure.  Ce  corps  étranger  paroffloit  ■ 
au  coucher  une  matière  pierreufe;&  comme  on  crai- 
gnoit  que  par  fa  hauteur  il  n’occupât  bientôt  l’ef- 
pace  qui  efi  entre  les  deux  mâchoires ,  on  fit  une 
nouvelle  confultation.  Les  avis  furent  différens,; 
Si  la  malade  làns  foulagement.  Quelques  jours 
après,  je  fus  mandé  (  c’eft  M.  Duvernay  qui  parle,) 
chez  la  malade,  &  je  me  déterminai  à  tenter  de  lui 
donner  quelques  fecours  :  je  commençai  par  affoi- 
blir  le  flux  de  bouche  en  faifant  diverfion  par  une 
tifane  en  partie  purgative ,  &  en  partie  diapho- 
rétique  ;  j’employai  en  même  tems  les  gargarif-  * 
mes 
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Blés  propres  à  réfifter  à  la  pourriture  &  à  la  puan¬ 
teur  extraordinaire.  Ces  gargarifmes  étoient  com- 
pofés  avec  la  fauge  ,  la  menthe  fauvage  -,  le  fcor- 
dium ,  la  centaurée ,  le  miel  rofat  &  l’efprit  vo¬ 
latil  ammoniac.  Le  flux  diminué  &  la  puanteur 
corrigée.,  j’employois  de  nouveaux  gargarifmes 
Faits  avec  la  fleur  de  fureau  ,  la  graine  de  lin ,  les 
figues  &  l’efprit  de  nirre  dulcifié.  J’ébranlois  tous 
les  jours  cette  excroiffance  :  fans  favoir  précifé- 
ment  ce  que  ce  pouvoir  être:  le  huitième  jour 
du  traitement ,  je  la  féparai  ;  la  malade  perdit  très- 

Eu  de  fang  ,  &  ne  fentit  prefque  point  de  dou- 
ir.  Je  fis  continuer  la  tifane  à  laquelle  j’ajourois 
les  antiicorbutiques ,  ce  qui  réuffit.  très-bien  ;  le 
flux  fut  entièrement  arrêt.é ,  &  toutes  ces  dure¬ 
tés  des  .glandes  fondues  6c  diffipées ,  l’appétit  5c 
le  fommeil  furent  bons ,  de  maniéré  que  la  malade 
jouit  enfuite  d’une  bonne  fanté. 

Dès  que  ce  corps  étranger  Fut  fort! ,  je  le  mis 
daiis  de  l’eau-de-vie,  qu’il  remplit  de  matière  fem- 
blable  à  des  filets  de  laine  blanche,  qui  ne  fe 
diffolvoit  point  non  plus  dans  l’eau  ;  enfuite  je 
m’apperçus  que  c’étoitune  exfoliation  complets 
de  prefque  toute  la  mâchoire  inférieure  dont  les 
porrofités  étoient  remplies  5c  chargées  d’une  ma¬ 
tière  tartareufe  en  partie  niamenteufe.  Cette  ex¬ 
foliation  a  beaucoup  perdu  de  fon  volume  en  fe 
deiTéchanr.  Hildan  ,  Cent.  IV.  Obf.  XXL  rapporte 
auffi  l’exemple  d’une  nécrofe  de  la  mâchoire  in¬ 
férieure  à  la  fuite  d’une  dartre  fépercutée. 

ta 
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Deuxieme  Observation 

Kécrofe  de  la  moitié  de  la  mâchoire  inférieure  pat 
le  vice  vénérien  (a). 

Une  femme  d’environ  quarante  ou  quarante- 
cinq  ans ,  fut  obligée  de  paifer  par  les  grands 
remèdes- Il  fefit  une  plaie  ou  plutôt  un  ulcère  à 
la  gencive  fur  un  des  côtés  de  la  mâchoire.  Le  Chi¬ 
rurgien  qui  en  avoit  loin  reconnut  que  la  portion 
de  cet  os  étoit  découverte  :  à  la  fuite  il  parut  qu’elle 
étoit  fép2rée  de  la  faine;  ce  qui  l’engagea  à  aug*. 
menter  l’ouverture  de  la  gencive  ,  d’où  il  tira  la 
moitié  de  la  mâchoire.  Grâces  aux  foins  qu’il  ap¬ 
porta  dans  les  panfemens,il  n’eft  relié  aucune  dif¬ 
formité  à  cette  femme  ,  puifqu’à  la  vue  le  men¬ 
ton  confervoit  fa  rondeur  ordinaire* 

J’ai  eu  occafîon  de  voir  deux  malades ,  l’une 
avec  feu  M.  Loulïhauî,  Maître  en  Chirurgie ,  & 
l’autre  avec  avec  M.  Tarin,  aulîi  Maître  en  Chirur¬ 
gie.  Ces  deux  malades  avoient  été  obligées  de 
pafïer  par  les  grands  remèdes,  La  nature  de  leurs 
maladies  exigeoit  un  traitement  un  peu  appuyé. 
La  falivation  fut  abondante  ;  les  gencives  le  gon¬ 
flèrent  ,  les  dents  s'ébranlèrent  &  fe  lbuleve- 
rent  au  point  que  les  malades  ne  pouvoient  pas 
rapprocher  complettement  la  mâchoire;  inférieure 
de  la  fupérieure  :  ce  qui  les  empêchoit  de  man¬ 
ger.  On  ne  vit  point  alors  d’autre  parti  à  pren¬ 
dre  que  d’ôter  -ces  dents.  Chez  la  première  ma¬ 
lade  ,  comme  je  voulois  ôter  la  première  groflë 


(«)  D-ivc;nay,  Bliladics  des  os,  Tea.  i.  j>.  ij8. 
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tnoiairé ,  je  m’apperçus  que  la  fuivante  &  celle  de 
fageffe  fui  voient  les  mouvemens  que  je  faifois 
faire  à  là  première  greffe  dent.  Je  tâchai  de  con¬ 
tenir  les  deux  autres  ;  mais  mes  peines  furent  inu¬ 
tiles,  &  dès-lors  j’ôtai  la  première  dent ,  Ôc  les 
deux  autres  la  fuivirent  avec  toute  la  fubllance 
alvéolaire  dans  laquelle  les  trois  dents  étoient  en- 
châtiées.  La  fécondé  malade  avoit  deux  grcrfles 
molaires  de  chaque  côté  qui  iembioient  ne  plus  te¬ 
nir  à  rien  tant  elles;  étoient  prolongées  &  vacillant 
tes.  Je  les  ôtai  ;  elles  vinrent  chacune  en femble  de 
chaque  côté  avec  leurs  bçëtes  alvéolaires.  Dans  des 
circonftances  femblables,  iorfque  les  parties  nécro¬ 
fées  font  enlevées  ,  la  Nature  fait  fouvent  le  relie 
des  frais  de  la  guérifon.  La  nécrofe,  comme  on  le 
voit,  différé  de  la  carie  proprement  dite*  en  ce  que 
la  première  deitruélion  compromet  la  fubllance 
générale  de  l’os  &  la  prive  compiettement  de 
fucs  nourriciers  ;  ce  qui  femble  être  prouvé  pat 
l’abfence  primitive  8c  aiTez  fréquente  de  la  fu- 
puration  après  l’exfoiiation  ,  au  lieu  que  la  carie, 
telle  qu’on  doit  la  conlidérer  ,  en  ell  toujours  pré¬ 
cédée  &  accompagnée  devant  &  après  fon  ex¬ 
foliation.  T 

Troisième  Observation-. 

Nécrofe  ou  exfoliation  d’une  partie  de  la  mâchoire 
inférieure  ,  à  la  fuite  dune  fluxion  fur  Ut 
dents  y  a). 

La  bellé-fosur  de  M.  Crorahet  chez  laquelle  je 
demeure  depuis  quelques  années ,  étant  à  Bourges 
en  Béry,  ayant  eu  à  l’âge  de  quatre-vingt  ans 

(fl)  Baïer.  Collcft,  Acad,  de  Dijon  ,  Tom.  ir.  n.  r9i, 
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de  grandes  fluxions  fur  les  dents  de  la  mâchoire 
inférieure  du  côté  droit ,  eut  recours  à  différens 
Médecins ,  &  employa  divers  remèdes  pour  cata 
mer  les  douleurs  continuelles  qu’elle  reflentoic 
&  qui  dégénérèrent  enfin  ên  ulcère ,  qu’on  par- 
vint  cependant  à. guérir  ;  mais  peu  de  tems  après, 
les  mêmes  douleurs  s’étant  fait  reflentir  de  nou¬ 
veau  ,  la  malade  ennuyée  -des  Médecins  &  des 
médecines ,  fe  contenta  de  quelques  remèdes  do- 
meffiques 'qu’on  lui  confeilla ,  tels ,  pat  exemple  ^ 
qu’une  décodion  de  figues  dans  du  lait  avec  des 
feuilles  de  mauve  &  d’althæa  ;  ces  remèdes  fi¬ 
rent  ceflfer  la  douleur  ;  mais  cette  mâchoire  avec 
les  dents  fe  fépara  entiérement'des  gencives  ;  de 
telle  façon  que  la  malade  la  tira  fans  douleur  & 
fans  que  cela  fût  fuivi  d’aucun  accident ,  finoh 
qu’elle  eut  dans  la  fuite  plus  de  difficulté  à  enten¬ 
dre  de  ce  côté  qu’auparavant. 

Je  penfe  qu’on  auroit  tort  d’attribuer  l’état  réel 
de  cette  maladie  à  la  guérifon  de  l’ulcère  ;  il  y 
a  plutôt  lieu  de  croire  qu’un  vice  quelconque  ré¬ 
futant  de  la  mafle  des  liqueurs  &  dépofé  fur  cette 
mâchoire  ,  en  à  été  la  vraie  caufe. 

Quatrième  Observation. 
Nécrofe  ou  portion  de  la.  mâchoire  d'en  bas  empor¬ 
tée  avec  les  dents  à  la  fuite  du  fphacele  des 
gencives  ( a ). 

Une  jeune  .fille  ayant  eu  le  fphacele  à  une  por¬ 
tion  de  la  mâchoire  d’en  bas  après  le  chancre,  com¬ 
me  on  le  nomme ,  des  gencives ,  &  cette  portion 


(«9  Félix  Placer  ,  Obf.  xxx,  Lib.  IV. 
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ie  mâchoire  ayant  été  ôtée  avec  les  dents  ,  elle 
ne  put  néanmoins  fe  fervir  de  ce  qui  lui  reftoit 
pour  mâcher ,  fans  qu’il  parût  une  grande  diffor¬ 
mité  à  la  face. 

Le  Tom.  XIV  in-n  des  Mémoires  de  l’Aca¬ 
démie  Royale  de  Chirurgie ,  fournit  encore  quel- 
ques-faits  relatifs  à  cette  maladie  des  os.  Enfin 
il  ne  faut  pas  oublier  que  d’autres  os  que  ceux 
de  la  mâchoire  peuvent  être  attaqués  de  nécrofe  ; 
plufieurs  Auteurs  en  fourniffent  des  exemples  ; 
mais  comme  ils  n’ont  point  de  rapport  à  mon 
objet,  je  me  crois  difpenfé  d’en  faire  part.  L’exof- 
tofe  diffère  de  la  nécrofe  ,  en  ce  que  la  première 
eft  un  gonflement  de  l’os  par  la  furabondance 
des  fucs  nourriciers  viciés,  au  lieu,  que  la  né¬ 
crofe  eff  une  interception  générale  des  fucs  nour¬ 
riciers  qui  prive  l’os  de  fa  nourriture  &  en  oc- 
cafionne  la  mort.  Cette  interruption  peut  être  re¬ 
gardée  comme  fubite  ,  c’eft- à-dire  ,  qu’à  l’inf- 
tant  même  il  n’y  a  plus  d'adion  organique  dans 
la  partie  lézée ,  &  par  eonféquent  plus  d’apport 
pour  elle  ,  ni  de  renvoi  de  fa  part.  Le  peu  d’hu- 
midité  de  la  parc  des  fucs  nourriciers  qui  reffe 
pour  le  moment  dans  la  partie  nécrofée  ,  acquiert 
promptement  un  degré  de  pUtréfadion  &  de  ccr- 
rofion  qui  compromet ,  pour  ainfi  dire ,  &  fur 
le  champ ,  toute  la  fubftance  de  l’os.  Une  autre 
obfervation  que  l’on  peut  faire,  e’eft  qu’au  moment 
même  de  la  léfion ,  l’étendue  en  général  de  ce 
qui  doit  être  nécrofé  paroît  décidé  ;  que  les  vaif- 
feaux  qui  doivent  fournir  aux  parties  vives  & 
faines ,  s’oblitèrent  ou  fe  reployent  fur  eux-mê¬ 
mes  ,  de  façon  que  l’os  nécrofé  eff  ifolé  &  aban¬ 
donné  à  lui-même.  Je  paffe  à  l’exoffofe. 
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Section:  Troisième; 

De  l'Exoftofe. 

On  entend  par  Exoftofe  une  tumeur  contre  na¬ 
ture  qui  s’élève  fur  la  furface  de  l’os,  qui  y  eft  ad¬ 
hérente  &  qui  dépend  effentiellement  d’un  vice 
particulier  qui  l’attaque  perfonnellement.  L’Exof- 
tofe  eft  fimple  lorfqu’elle  n’entreprend  que  la 
couche  la  plus  externe  de  l’os ,  comme  il  peut  ar¬ 
river  à  la  fuite  des  coups ,  des  comprenons  5c  des 
dépreffions  violentes.  Le  mauvais  état  des  dents 
en  général  5c  les  fluxions  qui  en  rélultent ,  peu¬ 
vent  encore  être  regardés  comme  des  caufes  lim. 
pies  des  exoftofes  que  l’on  carariérife  alors  de 
bénignes.  L’âge  du  Sujet  par  rapport  au  degré 
de  folidité  des  os ,  ne  contribue  pas  peu  à.  accé¬ 
lérer  ou  retarder  les  exoftofes. 

On  regarde  comme  complette  l’exoftofe  qui 
compromet  toutes  les  fubftances  de  l’os  ,  c’eft-à- 
dire  encore  celle  qui  dépend  de  l’apport  5c  de  la 
pénétration  d’un  vice  interne  à  travers  les  fub¬ 
ftances  de  l’os  par  l’intermede  des  vaifleaux  qui  y 
portent  les  fucs  nourriciers.  La  vérole ,  le  icor- 
but ,  le  fcrophule  ,  le  rachitis  ,  font  les  caufes  les 
plus  ordinaires  de  ces  fortes  d’exoftofes  :  ces  der¬ 
nières  peuvent  être  confédérées  comme  malignes. 

L’accroiffement  des  exoftofes  dépend  des  cau¬ 
fes  qui  y  donnent  lieu.  Les  vénériennes  5c  les 
fcorbutiques  ont  un  développement  progreflif  bien 
plus  accéléré  que  celles  qui  dépendent  du  fcro¬ 
phule,  du  rachitis,  5cc.  Les  premières  aidées  des 
îccours  de  la  Chirurgie  ,  ont  un  fpécifique  inter¬ 
ne  qui  leur  eft  propre  ,  &  qui  les  détruit ,  fincn 
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tn  totalité ,  du  moins  pour  la  plus  grande  partie 
(a);  au  lieu  que  les  autres  réfîflent  fouvent  aux 
moyens  tant  internes  qu’externes  ;  c’eft-à-dire  , 
qu’il  arrive  quelquefois  qu’à  mefure  qu’on  dé¬ 
truit  une  exoftofe  dans  une  partie ,  il  en  renaît 
ailleurs.  Les  rachitiques  &  les  fcrophuleux  ,  &c. 
y  font  plus  particulièrement  expofés. 

Une  Obfervation  qui  établit  la  différence  entre 
les  exoflofes  qui  dépendent  des  premiers  vices 
defquels  j’ai  parlé  ,  &  celles  qui  font  occafionnées 
par  la  vérole  ,  le  fcorbut ,  &c.  eft  que  les  exoflofes 
qui  arguent  une  caufe  lente  font  beaucoup  plus 
ferrés  &  d’un  tififu  bien  plus  compaél  que  celles 
qui  ont  pour  principe  un  vice  aétif.  Dans  ce  der¬ 
nier  cas,  la  fubflance  interne  de  l’exoftofe  ,  efl 
lâche,  cellulaire  &  plus  difpofée  à  s’impreigner  de 
l’humeur  morbifique  par  la  rupture  de  quelques 
vaiffeaux.  Le  féjour  &  conféquemment  la  putré¬ 
faction  de  l’humeur  épanchée ,  donnent  lieu  à  des 
abcès  de  l’intérieur  de  l’os  ,  qui  fe  ramollit  alors  & 
lé  perce  quelquefois  dans  différens  endroits.  Cet¬ 
te  maladie  efl:  nommée  fpinaventofa  :  j’en  parlerai 
plus  bas. 

Les  exoflofes  proprement  dites,  n’intérefTent 
pas  la  peau  qui  fe  diflend  proportionnellement  à 
leur  accroiffement  fans  changer  de  couleur.  Ces 
tumeurs  nuifent  fouvent  auxmouvemens  &  à  l’ac¬ 
tion  des  parties  ,  toutes  les  fois  qu’elles  font  voi- 
fines  des  articulations.  De  toutes  les  exoflofes ,  les 
vénériennes  &  les  lcorbutiques  font  les  plus  fuf- 


(<)  Tout  ceux  qui  ont  étudié  attentivement  l’Art  de  guérir  ,  &  qui 
ont  examiné  avec  loin  la  tcrtninaifou  des  exoflofes,  ent  dô  s’appercfvoiî 
d’un  refîe  d'élévation  à  l’os.  J’ai  fait  cette  Obfervation  fur  lies  esui- 
tofes  ca  tibia,  de  I’humeius  ,  5c  fur  telle»  de  la  mâcione  inferieure, 
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ceptibles  d’occafionner  des  douleurs  internes* 
quant  aux  autres  ,  il  eft  rare  qu’elles  en  produi- 
fent  5  mais  les  unes  &  les  autres  peuvent  en  exci¬ 
ter  fi  elles  font  abreuvées  d’une  humeur  quelcon¬ 
que  &  acrimonieufe  qui  agace  les  nerfs  &  les 
irrite.  Le  caractère  de  l’exoilofe  eft  d’être  dur, 
xêtinent  &  de  ne  point  céder  à  I’impreÏÏion  du 
doigt  ;  enfin  ,  cette  tumeur  peut  être  regardée 
comme  générale  quand  elle  comprend  la  totalité 
d’un  os  ,  &  particulière  lorfqu’elle  n’en  occupe 
qu’une  partie. 

11  ne  faut  pas  confondre  l’exoftofe  avec  de  cer¬ 
tains  gonflemens  qui  arrivent  particulièrement  aux 
os  maxillaires  par  l’imbibition  &  la  tranfudation 
d’une  humeur  fluxionnaire  déterminée  dans  ces 
parties  par  le  mauvais  état  des  dents  en  général 
qui  ont  alors  peu  de  folidité  •.  cette  circonftance 
demande  les  plus  grands  égards  par  rapport  au 
traitement  &  au  pronoftic  ;  d’ailleurs  le  fim- 
ple  gonflement  a  moins  de  folidité  que  l’exoftofe  : 
il  fait  aufiï  éprouver  plus  de  douleur  au.  malade  en 
appuyant  fur  l’os.  La  diftenfion  eft  plus  prompte 
dans  cette  circonftance  que  dans  Texoftofe  ,  où 
l’on  voit  les  dents  conferver  leur,  folidité  ,  £c  les 
gencives  nullement  bourfouflées.  Le  gonflement 
iimple  &  la  vraie  exoftofe  font  des  acheminemens 
à  la  carie  de  l’os.  Chacune  de  ces  maladies  exi¬ 
ge  un  traitement  qui  lui  foit  convenable.  Les 
moyens  que  la  Chirurgie  propofe  pour  les  exof- 
toies,  varient ,  conformément  à  leur  volume  &  à 
leur  fituation ,  aux  caufes  qui  y  donnent  lieu  , 
au  tems  qu’il  y  a  qu*eltes  exiftent  ,  &  à  l’âge 
du  Sujet  qui  en  eft  attaqué. 

Les  trépans,  les  perforatifs,  la  feîe  ,  les  cîfeaux 
de  différentes  efpéces  t  les  emporte  -  pièces  ,  les 
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maillets  ,  les  rugines,  les  gratoirs  ,  le  cautère 
actuel ,  les  corrofifs  de  différens  genres ,  font  au¬ 
tant  de  moyens  généraux ,  particuliers  &  externes 
auxquels  la  Chirurgie  a  recours  dans  cette  ma¬ 
ladie  ;  mais  le  choix  n’en  eft  pas  indifférent  ;  les 
remedes ,  foit  internes  ,  foit  externes ,  les  mercu- 
riaux  &  autres  fondants  ,  méritent  quelquefois  la 
préférence  dans  de  certains  cas.  On  y  joint  auffi  les 
eaux  minérales ,  les  douches  de  différentes  efpé- 
ces,  les  boiffons  propres  à  divifer  les  humeurs. 

Les  trépans  &  les  perforatifs  conviennent  aux 
exoftofes  d’un  certain  volume  ;  on  fe  fert  d’a¬ 
bord  de  cet  infiniment  pour  pratiquer  des  folu- 
tions  de  continuité  ou  des  ouvertures  rappro¬ 
chées,  qui  permettent  un  ufage  plus  facile  des 
cifeaux  &  afin  d’exciter  moins  de  commotion  dans 
la  partie  à  laquelle  l’exoftofe  tient  ,  &  encore 

rmr  s’aflùrer  fi  cette  tumeur  eft  complette  ,  ou 
elle  ne  contient  pas  quelque  humeur  particu¬ 
lière,  &  quelquefois  des  fonguofités. 

La  fcie  convient  dans  le  cas  où  l’exoftofe  pré- 
fente  affez  de  faillie  &  de  commodité  pour  la 
détruire  au  niveau  de  l’os  même.  On  s’en  fert  auffi 
pour  détruire  des  exoftofes  placées  à  l’extrémité 
de  quelques  parties.  Les  emporte-piéces  fervent 
à  détruire  les  exoftofes  d’une  forme  fphérique.  Les 
cifeaux  plats  pour  celles  qui  font  allongées  &  qui 
préfentent  peu  de  furface ,  &  principalement  chez 
les  jeunes  fujets.  Quant  aux  gratoirs  &  aux  ru¬ 
gines  ,  ils  ne  s’emploient  guères  que  pour  un:r 
des  inégalités  de  l’exoftofe ,  que  les  autres  inftru- 
mens  n’ont  pas  pu  ^détruire.  Le  maillet  fupplée- 
dans  de  certains  cas  au  peu  de  force  de  la  maia 
de  l’Opérateur,  dans  des  exoftofes  qui  ont  une  cer¬ 
taine  confiftance ,  foit  par  leur  propre  nature  , 
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fbit  par  ancienneté ,  foit  encore  par  le  lieu  qu'elles 
occupent.  Le  cautère  aéluel  peut  être  employé  de¬ 
vant  &  après  l’extirpation  de  l’exoftofe  ;  devant, 
&  principalement  chez  les  jeunes  fujets  ,  lorf- 
qu’eile  n’eft  pas  confidérable  &  qu’on  a  lieu  de 
préfumer  que  fon  intérieur  n’a  pas  encore  ac¬ 
quis  un  degré  d’opacité  confidérable  :  après ,  lorf- 
cue  l’os  qui  en  eft  débarraffé  paroît  humecté  d’une 
humeur  qui  tendroit  à  le  détruire;  ou  bien  lorf- 
que  les  parties  femolent  fe  recouvrir  de  foni 
gus  ou  autres  chairs  de  mauvaife  qualité.  Ce  que 
j’ai  dit  du  cautère  actuel  peut  s’appliquer  aux  cor- 
rofifs  ,  quant  à  l’extérieur  ,  en  obfervant  le  lieu 
qu’occupe  l’exofiofe  &  les  parties  qui  en  font  pro¬ 
ches,  parce  qu’on  n’eft  pas  toujours  le  maître  de 
borner  leur  aétion.  En  général ,  le  traitement  de 
l’exofiofe,  après  fon  extirpation  ,  doit  être  deffé- 
chant.  Les  corps  gras  n’y  conviennent  pas,  ou  bien 
la  maladie  n’ell  pas  la  même. 

Toutes  les  exoftofes  ne  font  pas  fufceptibles 
d’être  emportées  &  détruites  ;  telles  font  celles 
des  riquets  ,  celles  qui  font  anciennes  f  bornées 
dans  leur  accroiffement ,  &  qui  ,  à  une  difformité 
près ,  n’incommodent  le  malade  en  aucune  façoij. 

Les  remedes  internes  ,  fecourus  de  quelques 
topiques  extérieurs ,  ont  quelquefois  fait  difpa- 
roître  des  exoftofes  naiffantes  ;  mais  quand  ses  tu¬ 
meurs  ont  toutes  les  qualités  qui  leur  font  pro¬ 
pres  ,  il  n’y  a  le  plus  fouvent  que  les  fecours  de 
la  Chirurgie  qui  y  foient  favorables. 

En  général,  lorfqu’on  en  vient  à  l’extirpation 
d’une  exoftofe ,  il  faut  le  faire  avec  prudence ,  pour 
ne  pas  faire  un  nouveau  dommage  à  l’os  qui  en  eft 
attaqué  ,  &  auquel  on  cherche  à  tendre  fon  in^ 
tégrité.  Le  voifmage  des,  artères  de  celui  des 
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principaux  nerfs, des  tendrons ,  méritent  des  égards 
dans  l’opération ,  tant  par  rappport  à  l’hémorragie 
dans  le  premier  cas ,  que  par  la  perte  du  mou¬ 
vement  dans  le  fécond.  Au  furplus  ceux  qui  vou¬ 
dront  avoir  des  détails  plus  circonltanciés  fur  cette 
maladie,  ne  doivent  pas  négliger  ce  qu’en  ont  dit 
MM.  Petit  &  Duvernay,  dans  leurs  Traités  des 
Maladies  des  Os. 

Je  pâlie  à  quelques  exemples  qui  ferviront  à 
faire  diffinguer  l’exoftofe  d’avec  le  gonflement 
Ample  de  la  mâchoire  inférieure. 

Premiers  Observation. 
Exoflofe  prife  pour  un  Jimple  gonflement  de  l'os. 

.  En  17 70  ,  un  Gagne  -  denier,  âgé  de  vingt- 
quatre  ans  ,  s’adreiTa  à  moi  ;  il  avoir  eu  depuis 
quelques  années  differentes  fluxions ,  occafionnées 
par  les  racines  de  deux  grades  molaires.  La  Na¬ 
ture  fut  fa  feule  reflource  dans  ces  différentes  cir- 
conftances  ;  infenfiblement  l’os  fe  gonfla  fans  lui 
faire  éprouver  de  vives  douleurs.  Ce  change¬ 
ment  l’ayant  débarrafle  de  fes  fluxions ,  &  le  cal¬ 
me  qu’il  éprouvoit  alors  ,  le  laiflerent  dans  la 
fécurité  ;  d’un  autre  côté  la  néceffité  de  pourvoir 
à  fes  befoins  lui  firent  perdre  de  vue  les  dangers 
auxquels  il  étoit  expofé.  Cependant  la  tumeur  of- 
feufe  augmentant  à  vue  d’œil,  le  malade  fe  décida 
à  confulter  quelqu’un  ,  qui  l’aiïùra  que  l’extrac¬ 
tion  des  racines  en  queftion,  &  un  peyde  patience', 
le  tireraient  de  l’état  où  il  étoit.  Il  confentit  à 
l’opération  ;  mais  la  tumeur  offeufe  bien  loin  de 
diminuer ,  s’accrut  encore.  Il  eut  recours  à  d’autres 
avis  qui  furent  partagés  ;  le  plus  grand  nombre 
©piaoit  pour  que  le  malade  pallât  les  grands  xe- 
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medes  ;  mais  comme  un  examen  réfléchi  de  fa 
conduite  l’affura  qu’il  n’a  voit  aucune  raifon  de 
fe  foumettre  à  ce  genre  de  traitement ,  il  ne  put 
s’y  décider.  Quelqu’un  me  l’adreffa  ;  je  l’examinai 
avec  attention  &  le  queftionnai  de  toutes  les  fa¬ 
çons  ,  pour  démêler  fi  fa  conduite  ne  pouvoir  pas 
être  fufpeélée.  La  bonne  foi  diâoit  fes  réponses. 
Dès-lors  je  lui  fis  appercevoir  la  poflibilité  delà 
guérifon ,  s’il  fe  fentoit  a  fiez  de  courage  pour  fup. 
porter  Popération  que  fon  état  exigeoit.  Après 
m’être  bien  alluré  qu’il  avoir  une  véritable  exof- 
toi'e  ,  placée  fur  la  lame  externe  de  la  mâchoire 
inférieure ,  il  fe  détermina  fur  le  champ  à  l’opé¬ 
ration.  Je  fis  une  incifion  convenable  fur  la  por¬ 
tion  de  gencive  qui  recouvroit  l’exoltofe  ,  du  côté 
ôc  entre  la  joue  fia  tumeur  ayant  été  bien  décou* 
verte,  je  pris  un  cifeau  plat,  tranchant  &  un  peu 
courbé,  &  en  allant  par  degré,  je  vins  à  bout  de 
la  féparer  complettement  d’avec  l’os  maxillaire 
même.  Comme  cette  opération  ne  laiflà  pas  que 
d’être  longue  5c  douloureufe  pour  le  malade  & 
laborieufe  pour  moi ,  je  ne  fis  point  d’autres  re¬ 
cherches  pour  le  moment  ;  je  me  contentai  de 
remplir  le  vuid.e  avec  de  la  charpie  ,  &  de  façon 
àconferver  la  dilatation  ;  il  n’y  eut  point  d’hémor¬ 
ragie  ,  le  malade  paffa  aflfez  bien  la  nuit ,  le  gon¬ 
flement  fut  très-peu  de  chofe. 

Le  lendemain  ,  à  la  levée  de  l’appareil ,  j’exa¬ 
minai  l’état  de  Pos  de  la  mâchoire  :  la  partie  fpon- 
gieufe  de  la  bafe  étoit  peu  folide  ;  je  Paurois  même 
pénétrée  fi  j’euflè  un  peu  forcé  la  fonde  ;  mais  je 
me  contentai  de  panier  avec  le  baume  de  Fio- 
raventi. 

Au  fécond  panfement,la  charpie  étoit  noire 
dans  quelques  endroits  ;  elle  avcit  une  odeur  fé- 
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tîde  ;  ce  qui  me  fit  préfumer  un  fuintement  pu¬ 
rulent.  Pour  y  obvier  ,  j’eus  recours  au  cautère  ac¬ 
tuel  ,  j’en  fis  cinq  applications  en  dix-fept  jours 
&  je  continuai  l’ufage  du  baume  de  Fioraventi.  Il 
fe  fit  quelques  exfoiiations ,  les  parties  s’affailîe- 
rent ,  la  plaie  devint  belle  ,  Sc  le  trente-quatrième 
jour  le  malade  fut  guéri.  Il  prit  auffi  pendant  le 
traitement  <Sc  pour  plus  grande  précaution  l’Ætiops 
minéral,  la  tifane  des  bois ,  &  fut  purgé  quatre  fois. 

J’ai  traité  de  la  même  façon  ,  plulieurs  années 
avant  ,  Un  particulier  qui  avoit  une  exoftofe  à 
l’angle  droit  de  la  mâchoire  inférieure  ,  à  l’excep¬ 
tion  cependant  que  l’opération  a  été  pratiquée  à 
l’extérieur  ;  &  comme  il  y  avoit  foupçon  de  vice 
vénérien  ,  feu  M.  Mafquelier  ,  Maître  en  Chirur¬ 
gie,  fe  chargea  des  foins  que  ce  vice  exigeoit. 

DfuxiEME  Observation. 

Gonflement  de  la.  mâchoire  inférieure.  pris  pour 
une  exoftofe. 

En  1774,  un  Pensionnaire  du  College  de  Louis- 
le-Grand  eut  une  fluxion  violente  avec  abcès  au 
côté  droit  de  la  mâchoire  inférieure ,  entre  la  joue 
&  les  gencives.  Une  première  grolfe  molaire  très- 
cariée  étoit  la  caufe  des  accidens.  Les  foins .  gé¬ 
néraux  firent  difparoître  la  fluxion,  &  l’ouverture 
naturelle  de  l’abcès  en  évacua  le  pus.  La  récidive 
détermina  à  demander  quelqu’un  pour  ôter  la 
dent  :  comme  l’os  étoit  extrêmement  gonflé  ,  on 
prononça  qu’il  y  avoit  exoftofe,  &  l’on  fit  fen- 
tir  la  néceflité  d’une  opération  particulière  & 
celle  d’un  traitement  fuivi.  Les  perfonnes  chez 
lefquelles  le  malade  étoit,  crurent  devoir  avant 
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tour  informer  les  parens  delafituation  de  letif' 
enfant.  M.  Mifia  ,  D.  M.  P.  &  Médecin  de 
la  famille  ,  fut  engagé  à  fe  tranfporter  auprès 
de  cet  enfant ,  ôc  de  fe  faire  accompagner  par 
quelqu’un  en  qui  il  eût  de  la  confiance.  11  me 
manda ,  &  d’après  un  examen  bien  attëntif ,  nous 
prononçâmes  affirmativement  qu’il  n’y  avoit  qu’un 
limple  gonflement  de  l’os.  En  effet,  il  cédoit  à 
lapreflion  du  doigt;  les  douleurs  quiréfultoierïtde 
cette  preflion  répondoient  à  la  dent  cariée  qui  étoie 
elle-même  ébranlée.  Les  gencives  étoient  molles* 
Tout  bien  confidéré,  j’ôtai  la  dent;  il  y  eut  pour  le 
moment  une  légère  hémorragie  d’unfang  fluxion* 
naire;  les  extrémités  alvéolaires  des  racines  étoient. 
revêtues  d’un  farconre  de  la  groffeur  d’un  pois 
ordinaire.  Peu  de  tems  après  /cette  opération, 
l’os  reprit  fon  état  naturel.  11  eit  clair  que  iî  l’on  s’en 
fût  rapporte  au  jugement  du  premier  Opérateur, 
l’enfant  auroit  été  fournis  à  un  traitement  qui  au* 
toit  peut-être  influé  fur  fa  fanté ,  ou  au  moins 
qui  l’auroit  défiguré  ,  fans  qu’on  eût  pu  ac- 
cufer  cet  Opérateur  de  s’être  conduit  trop  pré-- 
cipitamment  ;  le  malade  en  auroit  été  la  feule  vie* 
time.  La  différence  des  lignes  des  maladies  expo- 
fées  dans  les  deux  Obfervations  que  j’ai  rappor¬ 
tées  ,  fuffiront  à  un  homme  inilruit  &  fage  pour 
ne  pas  prendre  le  change  ;  mais  combien  de  gens 
ne  font  ni  l’un  ni  l’autre  ! 

J’ai  vu  un  particulier  âgé  d’environ  quarante  ans, 
lequel  fans  aucun  foupçon  de  vice  vénérien,  avoit 
une  exollofe  confidérable  à  l’angle  de  la  mâchoire 
inférieure  du  côté  droit;  elle  lui  avoit  commencé 
dès  fa  tendre  jeuneffe  :  quoique  ce  malade  fût 
de  la  plus  belle  coaftitutioa  &  du  meilleur  teirç 
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pérament ,  il  me  dit  en  1774, ,  que  depuis  près  de 
deux  ans  ,  les  progrès  de  cette  rumeur  paroiffoienc 
s’être  bornés.  Je  lui  ai  confeillé  de  relier  tran¬ 
quille  J’ai  encore  eu  occafion  de  voir  plufieurs 
exollofes  tant  à  la  bafe  de  la  mâchoire  qu’à  ^par¬ 
tie  antérieure  ou  fymphife  du  menton  :  les  unes 
dépendoient  d’un  vice  fcorbudque  &  quelque¬ 
fois  vénérien  ou  fcrophuleux,  &  ies  autres  étoient 
les  réfultats  d’un  coup  ,  d’une  chûte ,  &c.  Enfin 
le  Chirurgien-Dentille  ,  par  Fauchard  ,  Tome  I. 
page  436.  fait  mention  d’une  exoftofe  de  laquelle 
il  faut  voir  le  détail  dans  l’ouvrage  même* 

Section  quatrième. 

Du  Spinaventofa. 

Le  Spinaventofa  peut  être  regardé  comme  un 
vrai  abcès  de  l’intérieur  de  l’os.  La  douleur  que 
le  malade  y  reflenc ,  femble  démontrer  la  qua¬ 
lité  corrofive  de  l’humeur  qui  agit  fur  le  tiffu 
de  l’os.  Il  arrive  même  alfez  l'ouvent  qu’en  opé¬ 
rant  un  fpinaventofa  ,  il  fort  à  l’inftant  même 
de  l’ouverture  que  l’on  a  pratiquée,  beaucoup  d’hu¬ 
meur  corrofive  ,  &  que  l’os  n’eft  plus  qu’une  ef- 
pèce  de  coquille.  Le  vice  vénérien  &  le  fcro¬ 
phuleux,  font  regardés  comme  la.caufe  la  plus 
ordinaire  de  cette  maladie.  Le  fcorbut  peut  auffi 
y  donner  lieu  ;  mais  dans  ce  cas,  le  mauvais  étac 
de  la  bouche  en  générai  en  démontre  la  vé¬ 
rité.  Si  les  glandes  principales  &  les  gencives  ne 
fout  pas  afièélées ,  on  ne  peut  foupçonner  que  le 
vice  vénérien  pour  caufe  de  cette  maladie,  quelle 
que  foit  la  voie  par  laquelle  le  malade  l’ait  con- 
traâce;  ainfi  ,  malgré  Foblti  nation  qu’ont  bien  des 
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perfonnes  principalement  du  fexe  à  n’en  point 
convenir ,  parce  que  en  effet  beaucoup  peuvent 
ne  l’avoir  pas  contra&é  à  leur  connoitfancé ,  un 
Chirurgien  prudent  doit  .toujours  fe  conduire 
comme  fi  la  caule  étoit  avouée  :  &  s’il  eft  permis 
de  tromper  les  malades  à  leur  avantage  ,  &  fans 
effaroucher  leur  pudeur,  c’eft  fans  doute  danscette 
circonltance.  La  panacée  mercurielle ,  la  diffo- 
lution  du  fublimé  corrofif,  font  fouvent  d’un  grand 
fecours  dans  cette  maladie  quant  on  fait  les  placer 
à  propos  &  avec  prudence.  L’abcès  de  l’os  doit 
fe  traiter  pour  ainfi  dire  de  la  même  façon  que 
les  autres  abcès  ;  &  s’il  eft  befoin  d’avoir  recours  à 
quelques  cauftiques  ,  ou  à  des  efcarotiques ,  on 
doit  donner  la  préférence  au  cautère  aétuel.  Néan¬ 
moins,  malgré  la  conduite  la  plus  fage  ,  il  n'eft  pas 
rare  que  les  os  fe  ramolliffent ,  fe  carnifient  &  de¬ 
viennent  carcinomateux  &  que  le  malade  y  fuc- 
combe.Dans  le  nombre  des  exemples  que  je  pour- 
rois  citer  de  cette  maladie,  je  me  contenterai  de 
deux. 

Première  Observation.  ■ 

Splnaventofa  &  faux  carcinome  à  la  mâchoire 
inférieure. 

En  1 77  J ,  une  perfonne  qui  depuis  près  de  trois 
ans  avoit  été  foignée  infruftueufement  par  quel¬ 
ques  perfonnes ,  pour  une  prétendue  fiftule  avec 
gonflement  de  l’os  de  la  mâchoire  inférieure  pro¬ 
che  la  courbure  de  i’apophife  coronoïde  du  côté 
droit ,  me  confulta.  Les  lames  maxillaires  étoient 
écartées  l’une  de  l’autre  de  l’efpace  d’environ  un 
pouce  ,  à  commencer  de  la  courbure  de  l’apo- 
phifç  coronoïde  jufqu’à  la  première  petite  mo- 
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laire  de  ce  côté.  L  os  faifoit  extérieurement  une 
faillie  alTez  confidérable  depuis  l’angle  de  la  mâ-> 
choire,  jufqu’au  niveau  de  la  dent  en  quéftion. 
Les  greffes  molaires  avoient  été  ôtées  ;  la  lame 
interne  Sc  maxillaire  fléehifloit  fous  le  doigt  juf- 
qu’au  niveau  de  la  bafe  interne;  la  portion  de 
gencive  qui  réeouvroit  la  partie  fupérieure  de  la 
diîîance  qu’il  y  avoit  entre  chaque  lame  maxil¬ 
laire,  étoit  dure  ,  coriace  ,  infenfible  &  paroif- 
foit  tendre  au  carcinome.  En  appuyant  de  ce 
côté,  il  étoit  aifé  de  juger  d’un  fluide  qui  fé- 
journoit  dans  l’intérieur  de  la  tumeur;  la  ma¬ 
lade  érpit  fujçtte  ,  principalement  dans  le  froid  Sc 
'dans  l’humidité,  à  des  gonflemens  &  des  élan- 
çemens  qui  la  retenoient  plufieurs  jours  dans  fa 
chambre  &  même  quelquefois  dans  fon  lit.  , 
Mon  avis  fut  qu’il  failoit  emporter  non-feu¬ 
lement  Va  portion  de  gencive  qui  bouchoit  la 
partie  fapérieure  de  la  tumeur  ,  mais  aufiî  la 
portion  d’os  ramollie  jufqu’au  folide.  Après  quel¬ 
que  rems  de  réflexion  ,  la  malade  fe  confia 
âmes  foins  ;  je  cernai  &  j’emportai  la  tumeur  ainfi 
que'l’os  devenu  pour  ainfi  dire  cartilagineux;  il 
s’évacua  une  aflfez  grande  qüantié  d’humeur  fern- 
blable  à  de  la  lie  de  vin  ;  je  panfai  à  fee  Sc  de  fa¬ 
çon  à  m’oppofer  à  l’hémorragie  ;  je  ne  levai  cet 
appareil  que  quarante-  huit  heures  après  l’opréra- 
tion.  Alors  en  portant  le  doigt  indicateur  dans  le 
vuide  de  la  tumeur ,  je  fentis  des  afpérités  &  des 
fonguofités.  On  étoit  d’avis  que  je  ruginafle  & 
fortement  ces  afpérités  8c  que  je  cautérifaflfe  les 
fonguofités.  le  corps  delà  mâchoire  n’étant  plus 
alors  qu’une  coquille ,  je  crus  devoir  éviter  toute 
aftion  violente.  D’ailleurs  le  vuide  confidérable  qui 
exiftoit  me  donna  lieu  d’efpérer  que  je  pourrois 
Terne  II.  I 
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parvenir  par  des  moyen  s  plus  doux  à  faire  exfoliéf 

les  afpérités  &  a  détruire  les  fonguofités. 

Je  panfai  pendant  quelques  jours  avec  l’Ægyp* 
tiac  ;  il  fondit  les  fonguofités  &  les  mit  en  fupu* 
ration.  A  compter  de  ce  moment,  la  malade  a  tou* 
jours  été  panfée  avec  des  bourdonnets  (  à  )  char¬ 
gés  d’un  digeftif  compofé  de  baume  de  Fiora- 
venti,  de  celui  d’Arcæus  ,  de  jaune  d’œufs,  & 
d’un  peu  de  précipité  rouge.  Les  afpérités  de  l’os 
cédèrent  à  l’eau  mercurielle  avec  laquelle  je  les 
touchai  à  trois  reprifes  différentes  :  infenfiblement, 
tant  par  mes  foins  que  par  ceux  que  l’on  prêt* 
crivit  intérieurement ,  la  fupuration  devint  loua¬ 
ble  ,  moins  abondante.  Les  os  fe  recouvrirent  in¬ 
térieurement  de  chairs  folides  ;  ils  s'affkifferent  en 
très-grande  partie  extérieurement.  Enfin  au  bout 
de  fix  mois  de  traitement  les  parties  furent 
dans  le  meilleur  état  qu’on  pût  délirer.  De  l’eau 
tiède  arornatifée  avec  l’eau  vulnéraire,  cbmpofoit 
le  gargarifme  avec  lequel  la  malade  fe  rinçait  la 
bouche  à  chaque  panfement. 

Quoiqu’il  relie  encore  un  peu  de  gonflement 
à  l’os,  que  la  malade  éprouve  même  quelques  dou¬ 
leurs  dans  la  partie  malade  lors  des  changement 
de  tems,  on  auroit  tort  d’en  conclure  que  la  cure  efl 
imparfaite.  i°.ll  efl  d’expérience  démontrée  qu’un 
os  dont  les  lames  ont  été  diftendues  à  un  degré 
que  l’on  peut  regarder  comme  exceffit ,  eu  égard 
à  fon  volume  ,  ne  revient  jamais  dans  fon  état  na¬ 
turel  :  2?.  les  malades  qui  ont  été  expofés  à  des 
fraftures  ,  ou  à  des  déperditions  confidérables  de 
fubftances,  dans  des  maladies  chirurgicales  & 


(a)  J’en  plaçoi»  huit  de  la  groffeur  &  de  la  largeur  du  petit  doigt  i’uJ 
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graves,  s’en  refient  toujours  dans  les  changemens 
de  t«ms.  Une  expérience  journalière  confirme  cette 
vérité  :  ceux  qui  penferoient  autrement ,  feraient! 
fenfés  ne  pas  connoître  l’effet  de  l’atmofpher'é 
fur  nos  corps  ,  ou  n’avoir  jamais  vu  dé  maladies 
graves.  L’exemple  fuivant  n'eft  pas  moins  inté- 
reffant  ;  mais  comme  je  n’en  n’ai  fuivi  que  les  com- 
ftiencemens  ,  je  ne  rendrai  compte  que  de  ce  qui 
in’eft  connu* 

Deuxieme  Observation* 
Spinaventofa. 

Je  fus  con fuite  dès  l’année  1776  ,  pour  titië 
Demoifelle  âgée  d’environ  zj  ans  laquelle* 
depuis  plulieurs  mois  avoit  tout  le  côté  droit 
de  la  mâchoire  inférieure  ainfi  que  la  joué  juf- 
qu’à  l’arcade  zigomatique  ,  extrêmement  gon¬ 
flés  avec  des  douleurs  fourdes  &  internes.  Comme 
il  n’eft  pas  rare  que  la  difficulté  qù’ont  les  dents 
de  fageffe  à  percer  ,  donne  lieu  à  ces  aceidens  , 
j’avoue  que  je  crus  que  cette  caufe  étoit  la  vraie , 
avec  d’autant  plus  de  rai fon  que  la  fécondé  molai¬ 
re  occupoit  prefque  la  place  deftinée  à  la  der¬ 
nière.  Je  préfumai  même ,  d'après  ces  idées ,  qüê 
l’expérience  m’avoit  confirmé  dans  nombre  d’-aü- 
tres  circohftances,  qu’il  falloir  ôter  là  fécondé  greffe 
molaire  :  la  malade  y  confehtit.  Si  cette  opéra¬ 
tion  ne  fut  pas  nuifible  *  elle  ne  procura  aucuri 
bien.  Le  gonflement  le  foutint,  il  augmenta 
même.  Dans  le  mois  de  Février  1777  s  la  ma¬ 
ladie  éprouva  pendant  quelques  jours  &  quel¬ 
ques  nuits  des  douleurs  cruelles*  La  joué  *  la 
bafe  de  la  mâchoire  étoient  douloureufès  mérité 
au  toucher;  la  première  greffe  molaire . -quoi,  que' 
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très-faine  ,  étoit  chancelante  &  douloureufe  en 
appuyant  delfus.  Je  l’ôtai  ;  la  plus  grande  partie 
de  fes  racines  étoit  rongée  &  détruite.  Le  fond 
des  alvéoles  étoit  fongueux ,  les  cloifons  mitoyen¬ 
nes  tellement  détruites  que  la  fonde  s’étendit  juf- 
qu’à  l’opophife  coronoïde  :  la  fubflance  intermé¬ 
diaire  de  l’os  n’exiftoit  plus  ,  ce  qui  formoit  une 
excavation  confidérable.  Les  chofes  dans  cet  état, 
&  ne  voulant  rien  prendre  fur  moi,  j’en  fis  part 
aux  perfonnes  qui  s’intérefîbient  à  la  malade ,  &je 
les  prévins  que  la  gravité  de  la  maladie  ne  me 
permettoit  pas  de  m’en  charger  ,  qu’ils  n’euffent 
requis  l’avis  d’un  homme  dont  la  réputation  fût 
juftement  &  folidement  établie.  On  fit  choix  de  M. 
A.  Petit  D.  M.P-,  qui  n’héfita  pas  à  prononcer  que 
cette  maladie  devoir  être  rangée  dans  la  claffe  du 
fpinaventofa  ,  maladie  aulfi  ennuyante  à  guérir 
par  le  tems  qu’elle  demandoit ,  que  difficile  pour 
la  réuffite.  L’honnêteté  de  la  malade  ,  celle  des 
perfonnes  qui  s’y  intéreffoient ,  ne  permettoient 
tout  au  plus  que  des  doutes  fecrets  fur  la  caufe 
la  plus  générale  &  la  mieux  reconnue  de  cette 
maladie.  11  fut  conclu  que  je  ferois  chargé  de  la 
conduite  externe  ,  M.  Petit  avoit  promis  fes  foins 
pour  le  relie. 

Le  premier  ou  le  deux  Mars  fuivant ,  je  fis  une 
incifion  le  long  de  la  gencive ,  depuis  la  courbure 
de  l'apophife  coronoïde  ,  jufqu’à  la  première  pe¬ 
tite  molaire  ,  &  je  pénétrai  dans  l’excavation  de  la 
mâchoire  :  il  fortit  fort  peu  de  fang  &  de  matière 
ichoreufe.  Je  panfai  à  fec;  le  lendemain  j’ôtai  tout 
ce  que  j’avois  mis  la  veille  ,  &  au  moyen  de  la 
fonde  ,  je  reconnus  des  fonguofités  dans  le  fend 
de  l’excavation  du  côté  de  l’apophife  coronoïde. 
11  y  avoit  une  carie  qui  s’étendoit  depuis  la  pie- 
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miere  petite  molaire  ,  jufqu’eaviron  la  moitié  de 
la  place  de  la  fécondé  grolfe  du  même  nom.  Une- 
partie  de  la  lame  externe  &  maxillaire  qui  étoit 
diftendue  ,  étoit  dénudée  de  fon  période  internet 
Je  panfai  avec  le  bafiiicum  ,  le  baume  d’Ar- 
cæus  &  le  précipité  rouge.  La  fupuration  ne  tar¬ 
da  pas  à  s’établir.  Huit  bourdonnets  de  la  grof- 
feur  &  de  la  longueur  du  petit  doigt ,  fe  plaçaient 
Facilement  ;  &  tant  pour  contenir  l’ouverture  que 
pour  ne  pas  trop  emporter  des  gencives  ,  jè  ter¬ 
minai  le  panfement  par  un  morceau  d’éponge  pré¬ 
parée.  Je  touchai  auffi  les  parties  cariées  avec  l’eau 
mercurielle.  Les  fonguofités  fe  fondirent  &  pro^ 
curèrent  la  découverte  d’une  fiftule  qui  commen- 
çoit  à  la  partie  inférieure  &  interne  de  l’apo- 
phife  coronoïde  ,  &  fe  propageoit  en  traverfant  fa 
courbure  qui  étoit  perforée  jufques  dans  la  fubftan- 
ee  des  mufcies  maffeters  &  crotaphite,  Si  fe ter¬ 
minait  à  l’apophife  zigomatique.  Des  raifons  que 
les  Anatomiftes  preflentiront  ne  me  permettoienc 
point  d’employer  l’inflrument  tranchant  pour  di¬ 
later  complettemenc  cette  fiftule  ;  je  fubftituai  à- 
ce  moyen  connu ,  une  mèche  imbibée  d’une  dif- 
folution  de  fublimé  corrofif  dans  l’efprit  de  vitriol 
adouci.  J’eus  foins  de  bien  exprimer  cetce  mèche, 
je  la  fis  pénétrer  dans  toute  l’étendue  de  la  fiftu¬ 
le  ,  &  l’y  laifîai  jufqu’au  lendemain  :  le  refte  fuc 
panfé  comme  à  l’ordinaire.  La  malade  ,  de  fon 
aveu ,  fouffrit  très-peu  de  cette  application.  Quel¬ 
ques  jours  après ,  l’efcarre  tomba  &  la  fiftule  avoie 
alors  le  diamètre  d’une  forte  plume  à  écrire.  Je 
la  panfois  avec  le  digeftif  duquel  j’ai  parlé la  fu¬ 
puration  avoit  un  cours  libre.  La  portion  la 
plus  confidérable  de  l’os  carié  .  commençait- à  fe 
foulever  ,  lorfque  le  Mars ,  après  avoir  panfé 
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pia  malade ,  on  me  propofa  pou-r  le  lendemain  une 
confultation  avec  un  Chirurgien  duquel  on  s’obf- 
tina  à  me  cacher  le  nom.  L’air  de  my Itère  que  l’on 
mit  dans  ce  procédé  ,  me  parut  lingulier.  Des 
moyens  particuliers  que  je  pris ,  m’infiruifirent  en¬ 
fin  le  lundi  au  matin  24  ,  quelle  étoit  la  perfonne 
avec  laquelle  je  devois  me  trouver  le  même  jour 
à  midi-Je  me  rendis  à  l’heure  indiquée  ;  on  me  dit 
d’ftbord  que  le  Consultant  étoit  arrivé  ,  &  prefque 
SU  moment  même  on  m’annonça  qu’il  étoit  parti  s 
mais  il  fut  remplacé  par  un  Droguifte.  Je  connus 
bien  l’Auteur  de  tout  ce  tripotage  ;  mais  comme 
Je  n’étois  pas  le  maître  de  m’oppofer  au  fkcrifiçe 
projetté  qu’on  vouloir  faire  de  la  malade;  auiîi  me 
retirai-je.  Depuis  ce  moment  j’ignore  commentles 
chofes  vont.  Çes  traverfes  font  quelquefois  nécef- 
Jkires  à  nôtre  réputation  :  en  cherchant  à  nous 
nuire,  on  nous  rend  affèz  fouvent  un  fervice  réel, 
La  maladie  étoit  fufceptible  de  prendre  une  très- 
mauvaife  tournure,  comme  M.  Petit  l’avoit  annon¬ 
cé  ;  la  malade  pouvoir  y  Succomber  ;  on  m’au- 
■  joie  fûremént  blâmé  ;  mille  perfonnes  fe  feroient 
alors  efforcées  de  diré  qu’elles  l’auroient  guérie  , 
que  c’étoit  la  plus  petite  çhofe  ,  qu’eiles  en  avoient 
traité  de  bien  plus  graves.  En  effet,  combien  ne 
trouve-t-on  pas  de  gens  qui  promettent  tout 
quand  les  malades  font  morts  ,  &  pour  peu  qu’oa 
forçât  les  premiers  ,  je  fais  fur  qu’ils  s’engageroient 
d’opérer  des  réfurrections ,  pourvu  qu’au  préala¬ 
ble  leurs  vues  intérefïees  fuffent  d’abord  fatisfai- 
tes  ;  car  dans  le  cours  de  la  plûpart  des  affaires  de 
la  vie  ,  çe  motif  eff  rarement  en  arriéré.  Il  eft  à 
défiter  pour  îa  malade,  que  lePFOtégé  du  DroguiE 
IS  1  éyffiifc  :  je  l’apprendrai  avec  plaifii^  : 
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CHAPITRE  IV. 

Des  Plaies  &  des  Fractures  de  la  mâchoire  inférieure 

O  n  but ,  en  traitant  cette  matière  ,  n’eft  pas 
d’entrer  dans  la  généralité  de  toutes  les  efpéces 
de  plaies  &  de  fraduresa  Je  me  bornerai  à  quel¬ 
ques  faits  particuliers  ,  qui  m’ont  paru  mériter 
l’attention  de  l’Art ,  &  qui  ont  du  rapport  avec 
mon  objet.  Les  inftrumens  tranchans ,  çontondans , 
les  coups  ,  les  chutes,  font  les  cau.fes  les  plus  or¬ 
dinaires  ôc  même  les  vraies  ,  des  différentes  frac¬ 
tures  &  des  plaies  defquelles  ils  s’agit  pour  le  mo¬ 
ment.  L’adion  Sc  l’effet  de  ces  différentes  caufes, 
déterminent  l’étendue  ,  l’efpéce  générale  de  ces 
maladies  ,  5c  le  traitement  le  plus  convenable. 
Les  obfervations  fuivantes  pourront  fervir  de  ré¬ 
gies  dans  de  certains,  cas. 

PREMIERE  O. B  5  ï  Rï  AT  I  ON,' 
Plaie  d’arquebufe  à  la  mâchoire  inférieure  [a). 

En  1A34 ,  un  Sergent-Major  Suédois ,  fut  bielle 
à  la  mâchoire  inférieure  ,  un  peu  au-delTous  de 
l’oreille  droite  ,  par  deux  balles  de  moufquet  qui 
blelïèrent  toutes  deux  la  langue  &  rompirent  l’au¬ 
tre  côté  de  la  mâchoire  avec  léfion  des  amygda¬ 
les  Sc  de  toutes  les  dents  molaires ,  dont  il  s’en 
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fuivit  une  grande,  hémorragie  ,  fincope  &  fièvre 
Le  cinquième  jour  de  la  bleffure  , 'je  me  fervis 
des  remedes  fuivans  ,  à  raifon  du  flux  de  fang  con* 
fidérable  ,  de  la  fincope  &  de  la  fièvre. 

Syrop  de  limons  aigres ,  julep  rofat  avec  la  tein- 
«ure  ,  de  chaque  une  once  &  demie.  Eau-de-vie  & 
de  plantain,  deux  onces  &  demie  ;  faire  du  tout  un 
fyrop. 

Le  malade  prit  le  foir  une  portion  cordiale  ,  un 
lavement  rafraîchifiàntjil  fit  trois  feiles  de  matières 
noires  mêlées  de  fang.  Après  le  lavement  rendu , 
&  le  fang  arrêté  ,  je  bandai  la  plaie ,  &  je  ne  trou¬ 
vai  pas  feulement  la  mâchoire  inférieure  blelTée  en 
l’un  &  en  l’autre  côté  ,  mais  encore  la  langue 
avec  une  grande  inflammation  de  toute  la  bouche , 
&  perte  de  la  parole.  Je  me  fervis  auflî-tôt  d’un 
gargarifme  aftringent  :  ayant  bien  lavé  la  bouche, 
j’appliquai  de  l’éponge  brûlée  imbue  d’un  blanc 
d’ceuf  agité  &  faupoudré  de  la  poudre  aftringente 
de  Galien  Si  de  la  pierre  chryfolite  préparée  ,  tant 
intérieurement  qu’extérieurement.  Je  fis  une  em¬ 
brocation  d’Jiuiie  rofat  fur  les  parties  voifines ,  & 
banflai  la  partie.  Cet  énorme  flux  de  fang  s’arrêta 
de  cette  maniéré.  Le  malade  fe  porta  mieux  le 
lendemain  :  toutefois  il  fe  plaignit  d’une  gran¬ 
de  douleur  de  tête  &  pulfative  du  côté  droit  ,  & 
pour  cet  effet  on  lui  tira  quatre  onces  de  fang; 
une  heure  après  il  prit  un  bouillon  d’orge  par  le 
moyen  d’un  entonnoir ,  fait  à  peu  près  comme  les 
cornées  à  coufiiques. 

Le  treifiéme  jour  le  malade  fit  conroître  avec 
le  doigt  ,  eombien  étoit  grande  la  douleur  qu’il 
reflentott  au  mufcle.  temporal.  C’efl:  pourquoi  on 
lui  appliqua  un  cataplafme  fait  avec  les  farines  ré¬ 
solutives  ,  la  mie  de  pain ,  l'huile  rofat ,  le  vinrou- 
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ge  &  l’oximel  fcillitique  :  le  tout  en  dofe  con¬ 
venable.  11  prit  le  foir  une  panade  ,  un  peu  d’eau 
d’orge  par  le  moyen  de  l’entonnoir.  A  minuit  il 
prit  le  julep  fuivant  :  Syrop  de  limons  aigres ,  vin 
de  Grenade, de  chaque  une  once  &  demie;  d’eau  de 
cerifes  noires  deux  onces. 

Le  quatrième  jour  il  montra  avec  fes  doigts  & 
il  écrivit  qu’il  éprouvoit  une  grande  douleur  au¬ 
près  de  la  luette.  Le  fang  étoit  arrêté;  je  déban¬ 
dai  la  plaie  d’où  il  fortit  un  pus  fi  fétide  que 
je  ne  pus  le  fouffrir.  Je  lui  fis  laver  la  bouche 
avec  le  gargarifme  fuivant  :  Eau  de  plantain  fix 
onces  ;  de  prunelles  deux  onces  ;  bol^ d’Arménie 
un  fcrupule  ;  fel  de  prunelles  deux  fcrupules  ; 
alun  crud  un  fcrupule  ;  fyrop  de  nayrthe  une  once. 

Je  vis  &  je  touchai  auprès  de  la  luette  quelque 
dureté  mobile  ,  ou  un  fragment  d’os  qui  piquoit 
les  parties  adjacentes,  &  caufoit  de  la  douleur.  Je 
tirai  cette  dfquille  avec  un  bec  de  corbeau.  Le 
malade  prit  le  foir  un  lavement  rafraîchiflant ,  par¬ 
ce  qu’il  étoit  conftipé. 

Le  cinquième  jour  il  fe  porta  un  peu  mieux  ; 
&  ayant  débandé  la  plaie ,  il  en  fortit  une  grande 
quantité  de  pus  à  demi-cuit. 

Le  lixiéme  jour  il  fut  purgé;  la  plaie  fut  couverte 
d’un  digeftif;  on  appliqua  une  tente  trempée  dans 
l’huile  rofat ,  de  vers  de  terre  ;  il  ne  mit  rien  fur 
la  langue  que  de  l’eau- rofe  en  gargarifme. 

Le  feptieme  jour  il  commença  à  bégayer  ;  il 
dit  &  montra  avec  le  doigt  qu’il  avoit  encore  mal 
dans  la  bouche  :  j’y  regardai ,  &  en  tirai  une  petite 
efquille  ;  panfant  enfuite  la  plaie  comme  le  jour 
précédent. 

Le  huitième  jour  le  malade  fe  plaignit  de  co¬ 
lique  après  avoir  rendu  fon  lavement  ordinair  e  au- 
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quel  on  ajouta  quelques  portions  d’huile  d’aman-' 
des  douces  ;  il  fe  porta  mieux  ,  &  s’étant  muni  de 
bons  médicamens  ,  il  partit  le  neuvième  jour. 
Cette  Obfervation  fait  voir  qu’avec  des  connoif- 
fances  &  de  la  prudence ,  on  retire  fouvent  plus 
de  fuccès  de  la  marche  de  la  Nature  ,  que  lors¬ 
qu'on  la  contrarie  par  de  cetaines  opérations. 

Deuxieme  Observation. 
Suites  £un  coup  de  feu  à  la.  mâchoire  inferieure  (<t)l 

Un  Soldat  de  la  Galère  la  Grande ,  vint  à  l’Hô¬ 
pital  avec  une  carie  à  la  partie  moyenne  de  la 
face  externe  de  la  mâchoire  inférieure  du  côté 
droit  ;  elle  était  une  fuite  d’un  coup  de  feu  que 
cet  homme  avoit  reçu  depuis  environs  fix  ans. 
On  remarquoit  trois  Sinus  au  côté  de  la  mâchoire 
qui  étoit  fort  tuméfiée  ,  fatns  que  la  peau  en  fût 
changée.  * 

Le  premier  des  Sinus  étoit  à  la  face  externe  de 
l’angle  de  la  mâchoire  ;  la  deuxieme  à  la  partie 
moyenne  de  la  crête  de  ladite  mâchoire,  &  la  troi- 
fiéme  à  la  face  externe  de  la  partie  moyenne.  Eu 
fondant  ces  trois  Sinus ,  on  trouvoit  l’os  décou* 
vert.  11  y  avoit  au  dedans  de  la  bouche  des  chairs 
rnolalïès  fort  élevées.  Pour  découvrir  cette  carie, 
l’appliquai  dans  chaque  Sinus  des  petits  morceau* 
d’alcantum,  (  c’eft  le  vitriol.  )  La  chute  de  l’efcarre 
que  ce  remede  occfionna  donna  alfez  de  jour  pour 
l’iflue  de  l’exfoliation  :  je  me  fervois  de  quelques 
bourdonnets  ,  pour  tenir  ces  ouvertures  en  état  ; 
ils  étoient  trempés  dans  une  eau  vulnéraire  ,  ani. 
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lftée  d’un  peu  d’efprit  -  de  -  vin ,  &  on  ne  panfoit 
qu’une  fois  le  jour.  L’aftion  du  fufdic  corrofif 
augmenta  un  peu  l’enflure  de  la  joue  ;  les  dila— 
tans ,  dont  j’étois  obligé  de  me  fervir  ,  contri- 
buoient  beaucoup  à  entretenir  la  tuméfa&ion  à 
laquelle  je  ne  fis  aucun  remède.  On  eft  bien  -  aife 
de  faire  obferver  ici  que  la  douleur  que  l’alcan- 
mm  caufe  pendant  fona&ion,  eft  très -inférieure  à 
celle  que  caufe  le  fublimé  corrofif  ;  fon  eicarre 
n’eft  guères  moins  grand  que  celle  de  ce  violent 
remede ,  &  fa  chute  eft  plus  prompte. 

Quinze  jours  après  que  cet  homme  étoit  à  i’Hô' 
pital ,  je  tirai  fans  peine  par  le  milieu  de  la  face 
de  la  mâchoire,  une  lame  d’os  affez  épaifie ,  qui 
renfermoit  toute  la  carie.  Après  l’ilTue  de  ce  corps 
étranger  les  ulcères  étoient  panfés  à  plat ,  avec 
un  Ample  plumaceau  imbu  du  même  vulnéraire 
que  ci-deiTus  ;  peu  de  jours  après  je  ne  mis  à  chaque 
ulcère  que. l’emplâtre  manus  Dei ,  qui  en  procura 
la  cicatrice.  Le  vingt-  feptieme  jour  je  ne  fis  au¬ 
cune  attention  aux  chairs  molles  &  élevées  fur  la 
gencive  où  la  cicatrice  fe  forma  tout  de  mêm* 
que  celle  du  dehors,  de  la  bouche. 

Les  réflexions  de  l’Auteur  fur  la  différence  des 
effets  de  l’alcantum  avec  ceux  du  fublimé  corrofif, 
font  juftes  ;  mais  la  réunion  des  trois  fiftules  en  une 
feule,  par  le  moyen  de  l’inftrument  tranchant,  eût- 
elle  été  plus  douloureufe  que  l’adion  du  cauftique? 
D’un  autre  côté  la  carie  n’auroir-elle  pas  eu  une 
ifliie  plus  favorable  ?  car  ,  eu  égard  au  tems 
qu’il  y  avoir  que  la  maladie  avoir  commencé ,  & 
aux  trois  fiftules  ,  on  pouvoir  foupçonner  que  le 
coup  ayant  brifé  une  portion  de  l’os  ,  cette  même 
portion  étoit  détachée,  &  que  les  trois  fiftules  n’é- 
îoient  elles-mêmes  qu’une  irruption  formée  par  la 
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matière,  dans  laquelle  flottoit  pour  ainfi  dire  la 
portion  d’os  détachée.  En  effet  ,  il  n’eft  pas  rare , 
d’après  des  fradure  compliquées ,  qu’il  furvienne 
tumeur  &  fiftule  au  bout  d’un  certain  tems,  par 
la  préfence  &  le  féjour  de  quelques  efquilles  qui 
n’ont  pas  pu  fe  réunir ,  ou  qui  ayant  échappé  à 
la  vue  du  Chirurgien,  ont  relié  enfermées  jufqu’à 
ce  que  la  Nature  travaille  à  leur  expulfion.  Dans 
ce  cas  ,  Iorfqu’on  a  reconnu  cette  efpéce  de  corps 
étranger,  on  dilate  fuffifamment  la  filtule  par  l’inf- 
trument  tranchant  3c  l’on  en  débarraffe  tout  de 
fuite  la  partie.  Quoi  qu’il  enfoic  ,de  ce  que  je  viens 
d’objeder,  on  ne  peut  qu’applaudir  à  la  réuffite 
de  M.  Chabert  :  il  y  a  même  lieu  de  préfumer 
qu’il  s’ell  conformé  à  ce  que  la  circonllance  lui  a 
préfenté. 

Troisième  Observation. 
Suites  <£  un  coup  de  pijtolet  àla  mâchoire  inférieure(a). 

Le  bleffé,  dont|il  eft  parlé  dans  cette  obferva- 
tion ,  avoit  été  frappé  au  mois  de  Mars  1684  d’une 
balle  de  pillolet ,  fous  le  petit  angle  de  la  mâchoire 
inférieure,  un  peu  au-deffous  du  tube' de  l’oreille; 
cette  balle  avoit  paffé  par-deffus  la  voûte  du  pa¬ 
lais  ,  fous  la  racine  du  nez  ,  &  pénétrant  dans 
l’orbite  de  l’œil  gauche,  elle  étoit  parvenue  juf¬ 
qu’à  la  paupière  lupérieure ,  en  bleffant  une  por¬ 
tion  de  l’os  du  front ,  au-deffus  du  petit  angle  de 
l’œil  gauche  qu’elle  avoit  tellement  chaffé  de  l’or¬ 
bite  qu’il  pendoit  au  -  dehors  ,  &  que  la  cornée 
étoit  déchirée  :  elle  avoit  encore  emporté  une  pe- 


(d)  Vcpfer  ,  Obf.  Medic.  praâ. 
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tîte  portion  de  l’os  du  front ,  à  la  diftance  d’un 
pouce  du  petit  angle ,  fur  le  devant. 

Le  bleffé  étoit  demeuré  étendu  pendant  uns 
demi- heure,  après  laquelle  ayant  bouché  la  plaie 
du  front  avec  fon  mouchoir ,  &  repris  fes  forces 
autant  qu’il  put ,  il  fe  tranfporta  avec  bien  de  la 
peine  au  village  voifin ,  le  l'an  g  coulant  non  feu¬ 
lement  par  fes  plaies,  mais  auffi  par  le  nez  &  par 
la  bouche.  Les  jours  fuivans ,  après  quelques  mou- 
vemens  violens  ,  il  rendit  du  fang  ;  mais  il  n’ar¬ 
riva  jamais  que  celui  qui  s’écouloit  par  le  nez  ou 
par  la  bouche  fût  mêlé  de  pus ,  &  il  n’eut  au¬ 
cune  convulfion. 

il  tomba  deux  ou  trois  fois  en  lypothümie  pen¬ 
dant  qu’on  lui  lioit  les  pieds  &  les  mains  ;  mais 
cet  accident  venoit  plutôt  de  la  peur  que  d’aucune 
irritation  :  la  faculté  d’évacuer  fubfifta  toujours  , 
quoique  dans  le  commencement  il  ne  put  ni  mâ¬ 
cher,  ni  ouvrir  la  bouche;  il  avoit  appétit  &  foif; 
on  lui  donna  d’abord  à  boire  de  l’eau  &  enfuite  de 
labierre.  L’œil  droit  tout  entier  &  les  parties  voi- 
fines  étoient  meurtries ,  &  la  meurtriffure  dura 
quelques  jours  :  on  s’abftint  des  purgatifs  &  de  la 
faignée,  parce  que  le  ventre  fe  lâchoit  de  lui-même 
chaque  jour.  C’étoit  un  Baigneur  qui  d’abord  ban- 
doit  fes  plaies  ;  ce  fut  enfuite ,  &  pendant  neuf 
jours ,  un  Chirurgien  :  enfin  on  le  mit  entre  les 
-mains  du  Chirurgien  du  Prince  Eledeur  Palatin  , 
qui  confidéra  qu’il  y  avoit  trois  plaies  à  guérir  ; 
la  fupérieure  ;  celle  du  milieu  ,  c’efl-à-dire  celle 
qui  affedoit  l’orbite  de  l’œil  gauche ,  &  qui  le  ren  = 
doit  tellement  pendant  hors  de  fon  orbite  que  les 
mufcles  avec  les  glandes  &ia  graine  étoient  à  dé¬ 
couvert  ;  &  enfin  la  plaie  inférieure  à  l’angle  de 
la  mâchoire.  La  plaie  inférieure  rendoit  déjà  un 
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pus  blanc ,  épis ,  trouble ,  mais  abondant  ;  le  plis* 
en  cet  endroit ,  avoir  formé  Un  creux  au-deflus  de  la 
paupière  gauche,  vers  le  grand  angfe  qu’elle  coup 
au-del  à  d’un  pouce  &  ce  pus  étant  patvenuà  la  ma¬ 
turité  ,  la  plaie  tendoit  à  fa  coalefcence  ,  quoiqu’il 
ÿ  eût  beaucoup  de  fragmens  &  plufieurs  efquiiles 
d’os.  Le  Chirurgien  commença  par  introduire  dans 
cette  plaie  un  digeftif ,  auquel  il  mêla  de  l’huile 
de  mille- pertuis  ,  plufieurs  fois  infufée,  &  la  rem- 
pllt  fouvenc  de  tentes  propres  à  dilater  &  à  l’em¬ 
pêcher  de  fe  réunir  à  contre -tems:  il  confumoif 
les  chairs,  fuperflues  ,  tantôt  avec  le  feul  alun 
brûlé  ,  tantôt  avec  la  pierre  calaminaire  mêlée  ou 
afpergée  de  poudre  de  coquilles  d’huitres ,  ou  avec 
de  la  charpie  féche  ;  &  enfin  après  avoir  extrait 
quelques  fragmens  des  os  ,  il  employa  la  charpie 
féche  &  confolida  la  plaie  ainfi  que  l’excavation 
faite  par  le  pus. 

Pour  la  cure  de  la  plaie  mitoyenne  ,  il  n’uû 
prefque  d’autres  moyens  que  de  la  charpie  féche* 
&  s’appliqua  principalement  à  faire  rentrer  tout 
doucement  le  globe  de  l’œil  dans  fon  orbite  ;  il 
y  réuffic  avec  le  fecours  de  l’emplâtre  de  lytharge 
qu’il  appliqua  fur  l’œil ,  aprèsl’avoir  couvert  au¬ 
paravant  de  •  charpie  &  avoir  impofé  deffus  chau¬ 
dement  des  couffiners  imbibés  de  lait  virginal. 
Cette  plaie  avoit  auffi  rendu  du  pus-  blanc  ,  épais* 
mais  non  auffi  abondant  que  la  fupérieure. 

Lorfque  l’œil  fût  mis  à  fa  place ,  on  y  vit  pa¬ 
raître  une  écaille  épaifle  que  le  Chirurgien  retran¬ 
cha  avec  les  cifeaux ,  après  quoi'la  plaie  fe  rejoignit 
bientôt.  Quant  àîa  plaie  inférieure  (  celle  de  l’an¬ 
gle  de  la  mâchoire ellerendoit  continuellement 
un  pus  blanc ,  jaunâtre  &  fi  copieux  qu’il  pouvoir 
t3cher  un  mouchoir  long  &  large.  Le  Chivur* 
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gîen  extirpa  quelques  fragmens  d’os  >  5c  ufoit 
de  violence  pour  tenir  cette  plaie  ouverte  ;  il  y 
mettoit  tantôt  des  digeftifs  avec  l’huile  de  mille¬ 
pertuis  ,  tantôt  avec  les  poudres  deflicatives  ;  lorf- 
qu’il  n’employoic  que  l’alun  brûlé  tout  feui ,  il  cou¬ 
vrait  avec  l’emplâtre  delytharge,  des  couffinets 
imprégnés  de  l’ait  virginal  qu’il  compofoit  avec* 
la  l’y  charge  ,  l’alun  ,  le  nitre ,  cuits  dans  le  vinai¬ 
gre  &  l’eau ,  auxquels  il  ajoutait  du  camphre.  Cette 
plaie  demeura  ouverte  pendanr  dix-huit  femaines  ; 
lé  malade  ufoit  aulTi  de  gargarifmes  préparés  avec 
le  vulnéraire ,  &  il  eut  pendant  toute  fa  maladie 
la  liberté  de  manger  5e  de  boire.  Je  l’ai  vu  al 
mois  de  Mars  1 63  5  ,  à  Heidelberg  ,  guéri  5c  bien 
ponant. 

Quatrième  Observation. 
Suit!  d’un  coup  de  feu  à  là  mâchoire  inférieure , 
&  plaie  morcelle  à  la  tète  (a). 

Dans  l’àu tourne  de  1683,  un  Chaflfeur  tenant 
fon  fufii  par  le  bout  du  canon ,  toucha  impru¬ 
demment  du  bout  du  pied  la  détente  5c  fe  lâcha 
deux  balles  ,  qui  après  avoir  pénétré  la  mâchoire 
inférieure  droite ,  5c  l’orbite  de  l’oeil  du  meme, 
côté,  tranfpercerent  l’os  du  fynciput  gauche  auprès 
delà  future  lambdoïde:  l’œil  gauche  fut  chafie-hors 
de  fon  orbite.  Aucuns  des  fens  du  biefie  nefoaffrk 
deléfion,  5c  jufqu’à  la  fin  du  quatrième  jour  il  jouit 
du  mouvement  de  tous  fes  membres  ;  alors ,  5c  vers 
le  foir,  il  commença  à  chanter.  Une  ou  deux  heures 
avant  fa  mort  une  efpéce  de  paralyfie  ,  qui  affec- 
tiot  fa  langue  ,  l’empêchoit  de  parler  ;  néanmoins 


(<)  Vepfer ,  Obf.  XV  ,  p.  33. 
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il  faifoit  entendre  par  ligne  qu’il  comprenoit  ce 
qu’on  lui  difoit.  L’excès  de  la  douleur  lui  faifoit1 
jetter  fes  bras  de  côté  &  d’autre.  Quelques  mo- 
mens  avant  fa  mort ,  il  eut  des  convulfions  dans 
les  bras  &  dans  les  mains.mais  courtes  &  interrom. 
pues  ,  la  nuit  il  fut  dans  le  délire  &le  cinquième 
jour  il  mourut.  Pendant  qu’il  étoit  encore  en  vie 
un  ichor  abondant  fortoit  continuellement  par  l’en- 
trée  de  laplaiefaite  à  la  mâchoire  inférieure.  Après 
vfon  décès,  ayant  enlevé  la  boëte  olfeufe  du  crâne, 
on  trouva  une  ouverture  ou  une  finuofité  prati¬ 
quée  dans  le  cerveau ,  qui  s’étendoit  depuis  le  fyn- 
ciput  jufqu’à  la  bafe  au-deflus  de  l’orbite  de  l’œil 
gauche  :  aux  côtés  de  cet  œil  &  dans  fes  contours 
une  humeur  femblable  à  celle  qui  avoit  découlé 
par  la  partie  inférieure  de  la  plaie  &  avoit  formé 
un  dépôt. 

Telles  font  affez  fouvent  les  fuites  des  léjîons 
de  la  fubftance  du  cerveau  ;  néanmoins  il  ne  faut 
pas  pour  cela  abandonner  d’abord  les  malades.  Le 
Tome  XI ,  in-i  2  ,  des  Mémoires  de  l’Académie 
Royale  de  Chirurgie  ,  fournit  plufieurs  exemples, 
tant  de  la  part  de  ceux  qui  lacompofent,  que  de 
celle  de  plufieurs  Auteurs  célébrés  &  anciens ,  de 
plaies  d’armes  à  feu  qui  avoient  intérefle  la  fubf¬ 
tance  du  cerveau  &  qui  ont  été  guéries.  Ce  Mé¬ 
moire  eft  un  des  plus  intéreflTants,  il  mérite  d’être 
lu  avec  attention. 
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Cinquième  Observation. 
FraÜure  lonjidéralle  à  la  mâchoire  inférieure  (a)* 

Les  reïïources  de  la  Nature  à  rétablir  les  c  hairs 
&  les  os  ,  font  li  frappantes  ,  qu’on  auroit  peine  aie 
croire ,  li  elles  n’étoient  appuyées  fur  le  témoignage 
d’un  nombre  confidérable  de  perfonnes  dignes  de 
foi  ;  en  voici  un  exemple  tout  récent. 

Un  Meunier  eut  i’imprudence  de  s’approcher  de 
l’aile  de  fon  moulin  à  vent  ;  il  fut  accroché. par  la 
manche  ,  fon  bras  gauche  en  fut  luxé  &  l’épaule 
fracturée.  L’accident  eût  été  plus  loin  fans  fa  force 
&  fa  préfence  d’elprit ,  qui  ne  contribuèrent  pas 
peu  à  le  débarralïer  ;  mais  je  ne  fçais  par  quel  mai- 
heur  il  eut  la  mâchoire  emportée  depuis  le  men¬ 
ton  jufqu’au  milieu  de  cet  os  ,  c’eft-à-dire,  de  la 
longueur  de  trois  pouces ,  de  forte  qu’il  ne  reitoic 
ni  chair ,  ni  peau  ,  ni  os. 

Un  fi  horrible  accident  ne  donnoit  guères  lieu 
d’efpérer  la  guérifon  ;  néanmoins  le  fuccès  furpafia 
nos  efpérances  ;  car ,  au  bout  de  quelques  feraaines, 
on  vit  paroltre  le  cal  qui  prit  la  place  de  l’os  em¬ 
porté.  Le  repos  ,  l’inaétion  de  fa  mâchoire ,  les 
épulotiques  &  les  catagmatiques  {h)  qu’on  a  em¬ 
ployés  ,  n’ont  pas  peu  contribué  à  cette  guérifon  $ 


la  )  Baïerus  ,  Eph.  Germ.  ann.  7  &  8  ,  Ofef.  IV. 

(*»  Remedes  propres  à  cicatriler  les  plaies  >  à  faire  venir  le  cat 
plus  premptement  ;  mais  le  vrai  eft  que  tous  ces  avantages  dépendent 
pius  particulièrement  des  reffources  de  . ia  Nature,  de  la  bonne  consti¬ 
tution  du  fujet  &  de  fon  âge  ,  que  des  remedes  même. 

(*)  On  n’eft  pas  peu  furpris  de  trouver  Baïerus  cité  dans  un  Ou¬ 
vrage  célébré  ,  &  quelques  pages  plus  loin  du  même  Ouvrage  ,  Bâter. 
Oa  pourrait  croire  que  ce  font  deux  Auteurs  diderenj  ;  mais  il  fasjf 
«Lferyer  que  c’eû  le  même  Aujeur  cité  en  tari»  &  e»  François, 
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la  peau ,  la  chair  &  les  gencives  fe  font  régénérées} 
il  ne  manquoit  qu’un  peu  de  chair  à  la  levre  pour 
remplir  un  petit  vuide  :  je  lui  fis  faire  une  lé¬ 
gère  fcarification  &  appliquer  un  liniment  émol¬ 
lient  &  farcotiqué;  parce  moyen  cette  partie  reprit 
fa  forme  naturelle  :  la  parole  &  les  autres  fonc¬ 
tions  de  la  bouche  fë  faifoient  bien  ,  excepté  h 
mafiication  qui  ne  pouvoir  fe  faire  fur  ce  cal  qui 
tenoit  lieu  de  dent. 

Sixième  Observation, 

Aune  ejpéce  de  fracture. 

Un  Domeflique  de  feu  M.  Langlois ,  Proca. 
reur  au  Châtelet ,  tomba  du  haut  d’une  échelle  fur 
le  coin  d’une  cheminée  de  marbre  ;  la  fymphife  du 
menton  porta  directement  &  la  mâchoire  fe  fé- 
para  &  fe  fraétura  de  façon  que  les  deux  dents 
incifives  du  milieu  étoient  écartées  l’une  de  l’au¬ 
tre  d’environ  trois  lignes.  Le  malade  refia  tout 
étendu  fur  le  carreau  avec  des  mouvemens  con- 
vulfifs.  Le  Maître  avec  lequel  j’étois  lié  &  ami 
dès  ma  tendre  jeuneffe  ,  effrayé  de  cet  accident, 
envoya  promptement  chez  moi.  Les  mouvement 
convulfifs  commençoient  à  s’appail'er  &  quelques 
infpirations  d’eau  de  luce  les  firent  ceffer  totale¬ 
ment.  Je  reconnus  que  la  fra&tye  étoit  complette, 
tant  par  le  vuide  qui  fe  trouvoit  à  la  fymphife , 
que  par  un  écartement  contre  nature  des  branches 
de  cette  mâchoire.  Comme  les  dents  voifines  de 
la  fradure  étoient  folides,  je  m’en  fervis  pour  faire 
une  ligature  entortillée  ,  qui  me  fervit  d’abord 
d’une  ei’péce  de  bandage  unifiant.  Je  fis  enfuite 
un  fécond  bandange  unifiant  au  moyen  d’une  bande 
large  de  trois  doigts,  dont  le  milieu  s’appliquait 
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fur  les  premières  vertèbres  du  col.  À  mefuré  quê 
les  chefs  s’approchoient  de  la  fymphife  *  à  un  tra¬ 
vers  de  doigt  de  chaque  côté  de  la  féparation  , 
je  fendis  un  peu  cette  bande  en  long  pour  y  pafler 
réciproquement  chaque  chef  oppofc.  De  cette  fa¬ 
çon  ,  &  au  moyen  de  ia  mentonnière  ordinaire 
pour  foutenirla  mâchoire ,  les  parties  furent  exac¬ 
tement  &  folidement  rapprochées  l’une  de  l’autre  : 
l’eau  -  de  -  vie  camphrée  fut  le  feul  remede  que 
j’employai  pendant  le  traitement  ;  le  malade  fut 
faigné  trois  fois  en  vingt-quatre  heures  ;  il  vécut  de 
bouillon,  de  crème,  de  riz,  de  pommes  cuites,  &c* 
Je  ne  levai  l’appareil  que  le  vingt-unieme  jour  t 
&  le  quarante- i'eptieme  la  confolidation  fut  par¬ 
faite  ;  néanmoins  j’ordonnai  au  malade  d’évitet 
encore  pendant  au  moins  deux  mois  de  manger 
des  alimens  trop  folides.  Ce  qui  me  furprit  dans 
cette  fradurë,  fut  qu’il  n’y  eût  point  de  plaie  réelle 
aux  patries  charnues ,  &  que  les  dents  ne  fulTent 
ni  dérangées ,  ni  fra&urées.  Si  le  lujet  avoit  été 
jeune,  on  auroitpu  foupçonner  que  la  future  ri’é- 
tant  pas  encore  complettement  offifiée  il  n’y  avoit 
eu  qu’un  efpéce  de  décollement  de  la  lame  in¬ 
termédiaire,  qui  eft  cartilagineufe  jufqu’àun  cer¬ 
tain  âge  ;  mais  le  fujet  duquel  il  eû  queftion  avoit 
au  moins  trente  ans.  On  peut  conclure  de  -  là 
qu’il  n’eft  pas  toujours  poffible  de  rendre  raifoti 
des  faits  que  l’on  expofe  (a). 


(a)  On  peut  encore  voir  tes  TObfervatio'ns  de  M.  Guyeïant,  inférées 
dans  le  Journal  de  Médecine  des  mois  de  Juin  &  Juillet ,  année  if77< 
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Septième  Observation.' 

Plaie  conjîdirable  au  menton  (a). 

tes  5  Janvier  1760 ,  le  nommé  Pierre  Com- 
marmot ,  &  plufieurs  autres  de  fes  Compagnons  , 
étant  occupés  à  la  preffe  des  bas  dans  l’Hôpital 
de  la  Charité  de  Lyon ,  la  vis  i'e  rompit  avec  un 
bruit  effroyable ,  &  la  barre  de  fer  qui  fervoit  à  tour¬ 
ner  fit  des  plaies  &  des  contufions  à  différentes 
parties  du  corps. 

Commarmet ,  âgé  d’environ  douze  ans  ,  eut 
une  plaie  au  menton  ,  qui  s’étendoit  depuis  la 
fymphife  de  la  mâchoire  jufqu’à  deux  pouces 
au  -  delà  du  côté  droit.  L’os  étoit  à  découvert  : 
comme  il  n’étoit  pas  poffible  de  tenir  rapprochées 
les  lèvres  béantes  de  la  plaie  ,  par  le  bandage 
feul ,  on  employa  la  future  fanglante ,  (  celle  qui 
fe  fait  avec  les  aiguilles,)  &  à  l’aide  de  deux  points 
le  tout  fut  bien  réuni  ,  après  avoir  bien  lavé  la 
plaie  &  coupé  de  petits  lambeaux  de  chair  &  de 
peau  qui  auroient  pu  mettre  obllacle  à  la^réunion. 
La  future  fut  foutenue  par  un  plumaceau  chargé  de 
baume  du  Commandeur,  le  diapalme  &  le  bandage. 

Pendant  deux  jours  on  arrofa  les  comprefles 
avec  de  l’eau  vulnéraire  Sc  de  l’eau-de-vie;  à  ia 
levée  du  premier  appareil ,  la  réunion  fe  trouva 
faite  au  mieux  ;  Sc  on  croyoit  que  la  Nature,  mife 
à  portée  d’agir  par  l’Art ,  ne  demandoit  que  deux 
ou  trois  jours  pour  confolider  la  cicatrice  ;  mais 
malgré  le  baume  du  Commandeur,  employé  au 
premier  panfement,  les  lèvres  de  la  plaie,  peu  con- 
lolidées  fe  détruifirent,  parce  que  l’eafant  voulut 


(«)  Dift,  raifoQR.  d’Aiatum.  ; 


I  >  pafi-  703. 


jy-E  la  Bouche.,  î0 

agir  avec  trop  de  gaieté  ;  la  fupuration  s’établit  * 
éciecinquieme  jour  les  fil*  commencèrent  à  chan¬ 
celer:  le  huitième*  le  fil  du  côté  de  la  fymphife  du 
menton  coupa  les  lèvres  de  la  partie  &  forma  deux 
petits  becs  -  de  -  lièvre  ;  la  fupuration  abondante 
&  louable  d’ailleurs,  empêchoit  les  plumaceaux* 
chargés  du  baume  d’Arcæus  ,  de  s’attacher  aux 
bords  de  la  plaie  &  de  les  tenir  rapprochés  :  on. 
continua  cependant  ce  panfement  pendant  quinze 
jours.  Le  fond  de  la  plaie  fe  rempliffoit  peu-à-peu 
de  chairs  vermeilles ,  mais  fongueufes.  Pour  don¬ 
ner  plus  de  grâce  à  la  cicatrice  ,  on  moriginoit 
ces  chairs  par  l’onguent  brun  ,  qu’on  employa 
alors.  Le  vingt-huit  Janvier  on  les  toucha  avec  la 
dilTolution  mercurielle.  Le  deux  Février  on  coupa 
un  peu  de  ces  chairs  qui  s'avancent  trop  ;  oa 
y  palfa  plufieurs  jours  de  fuite  la  dilTolution  mer¬ 
curielle  ,  en  continuant  toujours  l’onguent  brun. 
Le  treize  Février  le  malade  fut  parfaitement  guéri* 

Une  affeétion  affez  finguliere  de  la  mâchoire 
inférieure  m’a  paru  devoir  trouver  place  ici.  Ce 
que  quelques  Praticiens  un  peu  répandus  ont  eu 
occafion  de  voir ,  d’obferver  &  même  de  traiter 
prefque  toujours  fans  fuccès  à  la  mâchoire  fu- 
périeure  ,  elf  fingulierement  bien  caraétérifé  dans 
î’cbfervation  que  je  vais  rapporter  ;  mais  je  crois 
néceffaire  d’expofer  d’abord  la  maladie  contre  la¬ 
quelle  les  reffources  de  l’Art  ont  été  infruétueufes. 

Plufieurs  perfonnes  ,  bien  portantes  d’ailleurs  , 
ont  été  cruellement  tourmentées  d’une  douleur  qui 
occupoit  tout  un  côté  de  la  face:  la  peau  du  vifage 
n’étoit  point  changée  de  couleur  ;  l’oeil  en  bon 
étit  ;  le  nez  >l’oreille  ,  le  palais  dans  leur  intégrité, 
les  dents  très  -  faines ,  très  -  folides  &  nullement 
fcnfibles  au  froid  ni  au  chaud;  enfin  les  gencives 
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fermes.  &  vermeilles  ;  &  malgré  tous  ees  avantages, 
les  douleurs  étoient  fi  vives  dans  tout  l’intérieur 
des  os  de  la  face ,  que  les  malades  étoient  dignes 
de  compaffion.  L’examen  extérieur  des  os  n’annon- 
çoit  aucun  vice  dans  ces  parties.  J’ai  eu  occafioa, 
de  voir  quelque  malades  dans  cet  état.  On  a 
beaucoup  raiiopné  fur  ce  genre  de  maladie  ; 
Je  ne  crains  pas  même  de  dire  que  le  genre  &. 
la  qualité  des  remedes  qu’on  a  employés  pour  la 
combattre,  a  peut-  être  furpafle  de  beaucoup  toutes 
les  difcuflions  phyfiologiques  ;  les  bains  ,  les  dé¬ 
layait  s  ,  les  amers-,  les  fudorifiques  ,  les  efprits 
volatils  ,  les  narcotiques  ,  les  fêtons ,  les  véfica- 
toires  ,  le  cautère  ,  &c.  &c.  &c.  rien  n’a  été  né¬ 
gligé  :  on  en  eft  même  venu  jufqu’à  la.  fedion 
<&  la  cautériiation  du  nerf  maxillaire  qui  fe  dif- 
diftribue  à  la  face.  Chez  les  uns  ,  ces  demieres 
opérations  n’ont  été  fuivies  d’aucuns  fuccè-s  ,  & 
chez  les  autres  elles  n’ont  fervi  qu’à  rendre  plus 
trifi.e  l’état  des  malades.  Enfin  cette  afifedion  a 
été  regar.dée  comme  une  grippe  nerveufe  :  d’a¬ 
près.  cette  dénomination;,  on  a  tenu  la  conduite 
qui  peut  convenir  aux  affedions  netveu.fes  :  les 
bajns  ,  les  délayans  ,  les  antifpafmodiques.,  ont 
quelquefois  procuré  du  calme  ;  l’huile  animale  de 
Dippel  (a)  a  réuffi  jufqu’à  un  certain  point  chez 
de  certaines  perfonnes  ;  mais  on  ne  peut  pas.  en¬ 
core  citer  des  guérifons  réelles  &  fans  retours.  , 
fbit  prochains  ou  éloignés  de  cette  maladie  : 
l’obfervation  fui  vante  en  préfentera  le  tableau  le 
plus  frappant. 


fa)  Ov  peut  en  voit  b  compofinon  &  lès  vertus  Sans  ta.  Pinrmar 
Royale  &  Çhyr-Mjue  de  Ci.aias  p.  619.  Les  autre»,  i’harraa- 
C«$eesea.  pafisfij  a «IIL. 
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Huitième  Observàtioh. 

Impreffion  douloureufe  à  la  mâchoire  inférieure , 
fans  aucun  abcès  apparent  (a). 

P.  Antoine  de  Carvi,  Prêtre,  Religieux  Fran- 
cifcain ,  du  nombre  de  ceux  qu’on  appelle  Con¬ 
ventuels  ,  âgé  d’environ  vingt-cinq  ans ,  de  pe- 
tiie  taille  ,  grêle  de  corps  ,  le  teint  abfolument 
blême  &  d’üne  affection  tout- à-fait  bilieüfe  &  un 
peu  bazanë  (b) ,  fe  plaignoit  depuis  dix  ans  de 
douleurs  qu’il  reffentoit  &  d’une  maladie  donc 
voici  la  defcription. 

Au  milieu  de  la  mâchoire  inférieure,  &  dans 
l’endroit  où  par  le  moyen  des  membranes  elle  fe  lie 
avec  la  lèvre  inférieure  ,  ce  Religieux  reffentoit 
tous  les  jours  un  prurit  &  une  démangeaifon  con- 
lîdérable  fans  qu’on  apperçûc  aucune  tmeur  à  la 
partie  ,  ni  même  aucun  changement  de  couleur. 
Ce  prurit  (c)  étoit  quelquefois  fi  violent  que  le 
malade  ne  pouvoit  s’empêcher  de  fe  grater  de  tou¬ 
tes  Ses  forcés  le  menton ,  tantôt  d’une  main ,  tantôt 
de  1  autre  ,  s’imaginant  qu’en  fe  fervant  d’elles 
tour  à  tour  pour  comprimer  &  pour  promener  fa 
dojaleur ,  tantôt  d’un  côté  ,  tantôt  de  l’autre,  il 
pourroit  divifer  la  force  de  fon  action  ,  fe  procu¬ 
rer  quelques  heures  de  repos  ,  &  empêcher  la  fu¬ 
reur  de  l’accabler  &  de  le  tuer  :  mais  tout  cela  ne 
fervoit  qu’à  augmenter  fon  mal ,  au  point ,  que  les 
évacuans ,  les  purgatifs  ,  ni  même  les  Sudorifique» 


(<)  Manget,  Bibli.  Chirurg.  Tome  IV  ,  Liv.  XVI ,  Chap.  XII. 

(b)  La  maigreur  eft  allez  le  partage  «e  cette  maladie  ,  par  le  pet» 
de  repos  que  laiflënt  les  douleurs  au  malade:  mais  le  caraâère  bi¬ 
lieux  &  la  peau  bazanée  ne  fe  tencontrçnt  pas  également. 

*  (f)  C’eft  une  demangaifoa.  y 
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les  plus  puiffans  ne  purent  l’énerver.  Les  cautè¬ 
res  ,  les  epithèmes  appliqués  extérieurement ,  les 
teintures  dçs  médicamens  les  plus  âcres  ,  &  quan¬ 
tité  d’autres  remèdes,  n’eurent  pas  plus  de  fuccès. 
Ajoutez  à  tout  cela  que  le  gratement  perpétuel  & 
.violent  qui  avoit  formé  fur  la  partie  une  callofité,à 
ce  qui  mefembla,  ne  l’avoit  ni  rompu  ni  ouverte. 
-En  un  mot ,  l'aélion  même  du  feu  avec  la  lame 
de  fer  toute  étincelante  ,  fut  incapable  de  deffé- 
cher  &  encore  moins  d’extirper  le  virus  de  ce 
mal  (  a  ) ,  tant  la  fource  étoit  enfoncée.  Il  étoit 
donc  bien  évident  qu’il  n’y  avoit  plus  d’autre 
moyen  dç  vaincre  l’opiniâtreté  de  cette  humeur 
vicieufe  ,  qu’en  l’allant  chercher  jufques  dans  fa 
profonde  retraite ,  en  découvrant ,  puifqu’il  le  fal¬ 
loir,  la  partie  de  tous  fes  tégumens  ,  jufqu’à  dé¬ 
couvrir  l’os  ,  en  le  raclant  lui-même ,  &  en  le 
perçant  julqu’à  la  moelle  ,  pour  donner  enfin  de 
l’écoulement  à  l’humeur  ,  &  pour  épuifer  cette 
fource  fans  iffue  de  toute  la  maladie  (è).  Mais  qui 
eRtrepr.endroit  une  pareille  opération?  &  quel  eft 
le  malade  qui  voulût  la  fupporter  ?  Dans  le  cas 


(<t)  Ceçi  tait  voir  que  la  cautérilation  pour  les  affeffions  nerveufes 
d’un  certain  genre  ,  étoit  connue  des  Anciens  ,  &  qu’elle  n’a  pas  été 
plus  heuteufe  .chez  eux  que  chez  les  Modernes. 

(b)  Cette  "Opération  étoit  mal  vue  :  car  rien  n’indiquoie  réellement  le 
féjour  d’iine  humeur  particulière.  S’il  y  en  eût  eu  ,  la  fubftance  de  l’os 
én  aurait  été  altérée,  te  fpinaventofa  fournit  des  exemples,  d'abcès  dans 
l’os  ;  dans  ce  cas  l’os  fe  gonfle  ,  fe  iiftend  &  fe  perce  à  la  fin.  Mais 
ici  ,  à  compter  du  tems  que  la  maladie  avoit  commencé ,  on  ne  dit 
pas.  que  l’os-cût  aucunement  changé  de  nature  :  la  maladie .  étoit  donc 
nerveuie.  Le  malade  auroit  peut-être  fuccombé  aux  fuites  de  l’opération; 
&  dans  ce -cas  , -telle  cruelle  que  loir  la  vie.  pour  un  homme  ,  ii  faut  en¬ 
core  la Jui.  Jaiffer.  Dans  Les  douleurs  vénériennes,  il  y  a  des  lymptômes 
extérieurs ,  tels  que  des  chancres,  des  ulcères  ,  des  exoftofes ,  &c.  des 
boutons  au  front,  connus  fous  le  nom  vulgaire  de  chapelet ,  &c.  qui  ça- 
raftérifent  le  vice. 

Les  douleurs  fcerbutiques  font  toujours  accompagnées  du  mauvais 
état  des  gencives ,  des  dents,  d'exanthèmes  il  la  peau ,  Sic, 
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dont  je  parle  ,  celui  qui  donnoit  le  confeil ,  n’eût 
pas  certainement  refufé  fon  minifière  pour  l’exé¬ 
cution  de  l’opération  qu’il  propofoit.  Le  malade 
lui-même,  par  l’efpoir  d’être  délivré  de  Tes  dou¬ 
leurs  ,  tel  rigoureux  que  fût  le  moyen  propofé , 
n’eût  pas  eu  pêut-être  beaucoup  de  peine  à  fe  prê¬ 
ter  à  l’opération.  Mais  fes  Confrères  &  fes  Supé¬ 
rieurs  ne  voulurent  pas  abfolument  la  permettre. 
Ainfi  ce  pauvre  malade  vit  encore  ,  mais  d’une 
vie  pleine  de  dégoût ,  tourmenté  par  des  veilles 
continuelles  &  par  des  douleurs  fans  fin.  Il  ieche 
fur  pied  ,  tout  fon  corps  devient  livide  ,  en  forte  » 
que  les  douleurs  faifant ,  comme  dit  Plaute,  l’effet 
du  fel  ,  il  ne  peut  manquer  d’arriver  qu’elles  le 
confomment  abfolument.  Plufieurs  Religieux  du 
même  Monaftère  connoiffent  fa  fituation  ,  &  nom¬ 
bre  de  Médecins  que  ce  pauvre  homme  a  été  con- 
fuker ,  les  uns  après  les  autres,à  Naples ,  à  Padoue  , 
à  Venife ,  à  Rome  même,  lorfqu'il  n’en  étoit  plus 
tems,  ont  prononcé  que  fa  maladie  étoit  incura¬ 
ble.  Que  l’en  dife  après  cela  qu’il  eil  poffible  par 
les  meilleurs  fecours  de  l’Art ,  de  furmonter  un 
mal  petit,  circonfcrit  dans  un  efpace  fort  étroit  , 
extérieur  &  comme  concentré  dans  foi  même  ;  je 
n’en  croirai  rien.  L’Autèur  explique  enfuite ,  fui- 
vant  fes  idées  ,  les  caufes  de  cette  maladie  ;  & 
fans  la  caradérifer  abfolument  d’affedion  nerveu- 
fe ,  il  la  fait  cependant  entrevoir  d’une  manière 
affez  fenfible  pour  ne  la  pas  méconnoître.  Il  n’y 
a  que  fur  les  effets  des  caufes  qu’il  ne  paroît  pas 
suffi  conféquent. 

Pour  moi,  je  penfe,  continue-t-il,  que  la  maladie 
dont  il  eft  quellion  avoitune  caufe  fpirituelle  (a)  ; 

(a)  11  faut  entenire  ici  par  le  mot  de  i'piriiuelle  ,  le  Huidj  ncrreuï 
yie  l’on  appelle  «prit  animal. 


1*4  'M  a  l  4  n  iss 

je  veux  dire  ,  qu’elle  venoit  d’un  air  fumeux  &  ni¬ 
treux  ,  qui  ramaffé  4k  eonfervé  longtems  dans  la 
bouche ,  avoit  corrompu  le  périofte  ou  l’qs  mêmej 
(4)  la  matière  qui  fq  porte  avec  abondance  &  per¬ 
pétuellement  par-deiious  les  veines ,  &  qui  y  fé- 
journç,  entretenant  &  confervant  toujours  cette 
viciation.  En  effet  x  j’ai  remarqué  que  les  remè¬ 
des  defficatifs  irritaient-  toujours  le  mal  ,  &  que 
bien  loin  de  le  foulager  &  de  le  détruire  x  ils  ne 
faifoient  que  l’entretenir  &  l’augmenter.  Peut- 
être  que  le  fyrop  de  fumeterre  compqfé  félon  les 
régies  ,  le'  bains  d’eau  de  fontaine,  ou  l'ufage  du 
lait  d’ânefie,  auraient  été  d’un  ufage  plus  falutaire. 

La  deuxième  note  répond  à  la  corrofion  de 
l’os  &  à  celle  du  périofte.  L’effet  des  defficatifs  efl 
une  preuve  de  l’affe&ion  nerveufe  qu’ils  augmen¬ 
tent.  Les  bons  effets  des  relâchans,  des  toniques, 
des  antifpafmodiqu.es  ,  affurent  d’une  part  l’érétif- 
me  des  nerfs  ,  que  le  fluide  nerveux  ne  parcou- 
xoit  pas  avec  liberté  ;  &  de  l’autre  ,  l’acrimonie 
de  ce  même  fluide,  par  l’impreffion  qu’il  produi- 
foit  alors  fur  les  parties  qu’il  touchoit  ou  dans  lef- 
quelles  il  fe  trouvoit  arrêté. 


(c)  Si  cela  eût  été  ,  il  y  auroit  eu  des  figues  extérieurs,  fenfîble» ,  te!» 
gue  filtules  ,  abcès  ,  ulcères ,  gonfiemens  de  l’o*  kmême  ,  &c. 


Bouche. 
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CHAPITRE  V. 

Des  Maladies  des  Lèvres. 

Le  s  lèvres  ,  outre  les  mufcles  qui  leur  font 
propres  pour  exécuter  leurs-  mouvemens,  font  par- 
lemées  d’un  nombre  infini  de  petites  glandes 
îrrofées  d’une. férofité abondante, de  fibres  nerveu- 
fes  &  de  vailïeaux  de  différens  genres  ,  liés  les. 
uns  aux  autres  ;  c’eft  ce  qui  les  rend  fujettes  à  dif¬ 
férentes  maladies  qui  appartiennent  autant  aux 
parties  charnues  proprement  dites  ,  qu’aux  glandu- 
îeafes.  En  effet ,  fi  cette  férofité  qui  baigne  & 
arrofe  les  lèvres  devient  âcre  ,  qu’elle  contracte 
une  qualité  corrofive  ,  elle  donne  lieu  à  des  ul¬ 
cères  ,  à  des  croûtes ,  &  même  à  des  cancers  &  à 
des  carcinomes.  Si  elle  eft  trop  rare  ,  qu’elle  ac¬ 
quiert  quelque  vertu  ftiptique  ,  elle  engendre 
des  fciffures  en  rétrécifiant  &  obftruant  les  glan¬ 
des  &  en  raccourci  fiant  un  peu  trop  fortement  les 
petites  fibres  liées,  à  ces  glandes  où  elles  s’éten¬ 
dent  de  chaque  côté  en  différent  fen s.  Au.contrai- 
réjcette  férofité  étant  abondante  &  plus  qu’abon¬ 
dante  ,  &  s’amaffant  dans  les  lèvres  ,  elle  leur 
donne  une  étendue  excelfive.  Mais  la  maladie  à 
laquelle  on  peut  rapporter  l’affection appellée  Chei' 
locace  ou  groffes  lèvres  dans  laquelle  outre  la 
tuméfaction  ,  on  ne  remarque  rien  autre  ehofe 
qu’une  diftinétion  de  la  fubffance  même  des  lèvres 
&  leur  écartement  avec  les  gencives  les  dents  , 
jufqu’à  une  diftance  afiez  confidérable  ,  où  elles 
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fe  replient  tant  foit  peu  au  dehors ,  caufe  beau¬ 
coup  de  difformité  de  chaque  côté  ,  n’efl:  point 
dangereufe  quand  l’irritation  n’a  pas  lieu.  Au  con¬ 
traire,  fi  cette  derniere  fe  met  de  la  partie ,  les 
fibres  mufculeufes  animées, il  en  réfulte  le  tremble¬ 
ment  des  lèvres. 

La  tumeur  de  laquelle  il  s’agit  actuellement 
peut  encore  être  féparée  des  gencives  par  un  fillon 
étroit ,  mais  profond ,  &  dont  la  profondeur  s’é¬ 
tend  depuis  les  gencives  ,  ou  environ  ,  jufqu’à 
l’extrémité  ou  le  bord  de  la  lèvre ,  fans  jamais  re¬ 
monter  plus  haut-  Ce  font  ces  filions  qui  amaffent 
cette  fanie  dont  les  lèvres  font  toujours  arrofées 
dans  cette  maladie  ,  ou  ce  pus  épais  dont  elles 
font  enduites,  &  qui  donne  lieu  le  plus  fouvent  à 
l’irritation,  à  l’inflammation  ,  à  l’ulcération  ,  &c. 
S’il  fe  fait  quelque  rétréciffement  ou  raecourcif- 
fement  particuliers  dans  les  fibres  mufculeufes, 
telle  qu’en  foit  la  caufe ,  il  en  naît  une  difformi¬ 
té  de  la  partie.  Lorfque  deux  ulcères  de  la  lèvre 
inférieure  &  de  la  fupérieure  ,  fur-tout  des  com- 
miffures ,  fe  cicatrifent  &  fe  collent  l’un  à  l’autre, 
ils  forment  une  continuité  des  lèvres.  Une  petite 
glande  peut  fe  gonfler  jufqu’à  un  volume  confidé- 
rable.  Ce  gonflement  produit  ce  que  l’on  appelle 
globule  des  lèvres.  Le  caraâère  de  ce  globule  , 
la  forme  ,  fa  confiftance  &  fes  progrès ,  lui  affi- 
gnent  des  dénominations  particulières. 

Les  ulcères  crouteux  qui  dépendent  du  vice  des 
humeurs  ne  doivent  pas  fe  traiter  par  de  fimples 
topiques  :  outre  que  ces  moyens  répercutent  l’hu-  ' 
meur  ,  ils  aggrandillent  fort  fouvent  l’ulcère  qui 
fe  propage  fur  la  face, ou  ils  dégénèrent  en  ulcères 
cancéreux,  &  prefque  toujours  incurables. 

Quelques  Auteurs  affurem  que  le  Ckcilocctce  des 
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Grecques ,  &  que  nous  nommons  grofles  lèvres , 
efi  très-fréquent  dans  i’Hibernie  ;  qu’il  y  eft  mê¬ 
me  quelquefois  comme  une  efpéce  de  peiîe  épidé¬ 
mique  qui  attaque  un  grand  nombre  de  perlonnes, 
très-rarement  néanmoins  &  prefque  jamais  les 
adultes ,  mais  feulement  les  enfans  depuis  deux 
jufqu’à  quatre  ou  cinq  ans  :  quelquefois  ceux  qui 
font  plus  jeunes  ou  un  peu  plus  âgés ,  n’en  font 
point  exempts. 

Dans  cette  maladie ,  les  lèvres  font  prodigieu- 
fement  tuméfiées.  La  tumeur  même  eft  dure  & 
un  peu  rubiconde  ,  mais  nullement  ardente  ou  in¬ 
flammatoire  ,  &  ne  fupure  point  du  tout  ;  elle  fe 
porte  un  peu  plus  en  dedans  qu’en  dehors  ;  ce  qui 
fait  que  les  lèvres  s’écartent ,  &c.  comme  je  l’ai  dit 
précédemment.  CemalafFeéte  rarement  les  deux 
lèvres.  Le  plus  fouvent  il  n’attaque  que  la  fupé- 
rieure  ;  quand  il  les  entreprend  toutes  les  deux 
enfemble ,  l’inférieure  eft  toujours  moins  maltrai¬ 
tée.  Communément  cette  maladie  eft  prefque 
toujours  accompagnée  d’aphtes  au  palais  ,  à  la 
langue ,  à  la  bouche  ,  aux  lèvres  ,  aux  gencives. 
Quoique  trcs-grand  nombre  d’enfans  ayent  des 
aphtes  fans  être  attaqués  du  cheilocace  ,  de  même 
il  arrive  afifez  fouvent  qu’on  guérit  les  aphtes 
fans  guérir  1s  cheilocace  [&). 

Dans  plufieurs  de  ceux  qui  font  attaqués  de  ce 
mal ,  il  fe  guérit  quelquefois  de  lui  même  ou  à 
l'aide  de  quelques  petits  remèdes.  Mais  ordinai¬ 
rement  G  on  le  néglige  longrems  ,  ou  fi  on  le 
traite  mal,  il  devient  très -opiniâtre,  en  forte  qu’on 


(4)  Cette  maladie  eft  un  genre  de  fcorbut  dont  Baceftro.n  parle  dans 
(on  Traité  du  fcorbut ,  &  que  je  danserai  en  François  d’après  l’original 

Laia  imprimé  à  Lyon  en  1734. 
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a  beaucoup  de  peine  à  lui  faire  quitter  prife.  Quel¬ 
quefois  auflî  lorfqu’on  a  bien  travaillé  &  qu’on  eft 
fur  le  point  d’arriver  au  terme  de  la  guérifon  ,  il 
fe  reproduit  avec  une  fureur  |  laquelle  on  ne  s’at- 
tendoit  pas  ,  &  devient  allez  fouvent  incurable 
chez  quelques  fujets  :  en  forte  que  la  contagion 
gagne  du  terrein  ,  elle  confume  ies  maiheureufes 
victimes  par  une  phitifiedente ,  &  les  conduit  en* 
fin  au  tombeau.  Ce  malheur  arrive  ordinairement 
&  principalement  lorfque  cette  Maladie  eft  épidé* 
mique.  C’eft  pourquoi  le  vulgaire  Anglôis  l’ap¬ 
pelle  chancre  de  la  bouche ,  comme  il  donne  le 
même  nom  à  d’autres  affections  ulcéreufes  &  ma* 
lignes  de  cette  même  partie. 

Les  lèvres  font  encore  fujettes  à  des  abcès , 
à  des  fongus  ,  à  des  skirrhes  ,  &c.  Elles  peuvent 
être  entamées,  déprimées ,  affaiflees  ,  arrachées , 
&c.  par  des  coups  ,  des  chutes  :  par  îa&ion  des 
inftrumens  tranchans  ,  contondans,  dilacérans. Les 
fubftances  vénérreufes  ,  brûlantes ,  corrolives ,  peu¬ 
vent  auffi  les  endommager.  Il  n’eft  point  étonnant 
de  les  voir  fe  gonfler  par  l’aâion  des  mercuriaux. 

Enfin  elles  font  expofées  à  une  folution  de  con¬ 
tinuité  que  l’on  regarde ,  àvec  raifon  ,  comme  un 
défaut  de  conformation ,  que  l’Art  du  Chirurgien 
corrige  ;  tels  font  les  becs-de-liévre,  &c.  Quel¬ 
ques  exemples  de  la  ptûpart  des  maladies  defquèi- 
les  je  viens  de  faire  l’énumération,  feront  l’objet 
de  ce  Chapitre. 

SeCTIOK  PREMIERE. 

Des  ulcérés  des  livres  en  général. 

Il  ne  faut  pas  confondre  les  ulcères  des  lèvres^ 
connus  fous  le  nom  d’aphtes  ou  d’excoriations 
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lîmples  qui  peuvent  dépendre  de  quelques  caufes 
externes  (ti),avec  des  ulcères  d’un  caradère  dirte- 
renc  qui  arguent  un  vice  interne,  une  dépravation 
d’huiùeurs  (£).  Sous  les  différens  vices  des  hu¬ 
meurs  on  doit  comprendre  tous  ceux  dont  j’ai 
parlé  précédemment ,  &  defquels  encore  il  elt 
poffible  de  tirer  des  conjedures  applicables  à  l’ob¬ 
jet  que  je  traite  actuellement  ,  &  que  je  ne  crois 
pas  devoir  rappeller  ,  m’étant  fuffii'amment  expli¬ 
qué  à  cet  égard  lorfqu’il  a  été  queftion  des  ulcè¬ 
res  du  Palais»  D’ailleurs  les  Obfer varions  que 
je  vais  expofer  fuppléeront  à  ce  que  je  pourrois 
omettre,  quand  bien  même  j’entrerois  dans  des 
détails  particuliers. 

.  PREMIERE  OSSE  R  V  A  I  I  O  K. 

Vkère  ft  répandant  à  la  lèvre  Supérieure  (t  au 
nei  (c). 

F  Une  fille  âgée  de  vingt-deux  ans,  de  bonne  tail¬ 
le,  charnue  &  non  encore  réglée  ,  eut  en  168  J 
un  ulcère  dans  la  bouche  ,  autour  du  palais,  après 
une  longue  douleur  de  dents.  Cet  ulcère  reflem- 
bloit  plutôt  à  un  aphte  qu’à  un  abcès ,  que  fes  pa- 
rens  regardoient  comme  fcorbutique.  Elle  fie  rin- 
çoit  la  bouche  avec  de  la  fauge  ,  du  vinaigre  Sc 
de  l’eau.  Dans  la  fuite  la  lèvre  Supérieure  com¬ 
mença  à  s’ulcérer  ainfi  que  le  nez  du  côté  droit* 


(«)  Je  parlerai  de  ces  ulcères  au  Chapitre  des  maladies  de  la  langue. 
(A)  Dans  le  teins  de  la  dentition  il  iurvient  des  aphtes  qui  arguent 
une  caufe  interne.  Mais  il  faut  en  faire  une  différence  arec  ceux  def¬ 
quels  il  eft  queftion  pour  ce  moment. 

(cj Vepfer ,  Obf,  Méd.  praâ.  CCV,  p,  94a, 
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en  dedans  &  en  dehors  ;  il  furvint  auffi  au  fourcil 
droit  une  gale  de  la  largeur  d’un  fol.  J’ai  vu  ettr* 
core  une  fente  à  la  narine  droite  qui  efl  obftruée. 
On  a  mis  fur  ces  maux  des  feuilles  de  tabac  fec, 
amolli  dans  de  l’eau,  &c.  Le  cinq  Février  1686, 
j’ai  trouvé  toute  la  lèvre  fupérieure  ulcérée ,  de¬ 
puis  un  angle  jufqu’à  l’autre.  Dans  l’ulcère  la  chair 
eft  grenue,  faigne  facilement  ;  les  lèvres  de  l’ul¬ 
cère  ne  font  point  élevées  ni  renverfées  ;  l’efpace 
qui  eft  entre  le  nez  &  la  lèvre  ,  n’eft  point  ulcéré  ; 
mais  l’aileron  de  la  narine  gauche  l’eft  par  dedans 
&  par  dehors  ;  la  gale  du  fourcil  eft  féche.  J’ai 
ordonné  les  médicamens  convenables ,  &  le  vingt- 
liuit  Mars  les  lèvres  de  l’uleère  étoient  en  grande 
partie  confolidées ,  couvertes  en  quelques  endroits 
d’une  croûte  féche ,  ainfi  que  les  ulcères  de  l’aile 
du  nez  du  côté  droit.  Une  décoftion  emmenago- 
gue  prife  le  quatorze  de  Mars  avoit  procure  le 
premier  écoulement  des  mois  qui  a  duré  pendant 
quelques  jours.  Cette  fille  fe  portant  mieux, s’eft 
adonnée  au  vin  &  s’eft  enfuie  de  l’Hôpital. 

On  peut  foupçonner  avec  raifon  que  la  difficulté 
qu’avoient  les  régies  à  percer,  fur-tout  à  zz  ans, 
étoient  en  partie  la  caufe  des  accidens  dont  il  a  été 
parlé  ;  la  portion  de  fan  g  deftinée  au  flux  menf- 
truel  s’étant  déterminée  &  repompée  vers  les  par¬ 
ties  fupérieures.  Peut-être  auffi  cette  fille  étoit- 
elle  déjà  adonnée  au  vin  ;  ce  qui  n’aura  pas  peu 
contribué  à  animer  les  liqueurs. 


Deuxieme. 
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Deuxieme  Observation. 

Ulcéré  chancreux  à  U  lèvre  inférieure  ,  hturtufe * 
r  -  m  ent  été  par  le  fer  (a). 

Un  Gentilhomme  qui  étoic  fort  adonné  à  la 
châtie ,  s’étant  exnofé  au  froid  en  Automne  ,  &  le 
ventdebife  fouinant,  il  lui  vint  des  crevafles  à  la 
lèvre  d’en  bas.  Il  n’y  fit  pas  attention ,  &  ayant 
continué  àchaiTer,  tout  l’hy  ver,  fouffrant  les  injures 
de  l’air, comme  il  portoit  ordinairement  la  main 
fur  cette  lèvre ,  elle  devint  enfin  chancreufe. 

On  èflàya  en  vain  divers  remèdes ,  tant  internes 
qu’externes  ;  le  mal  augmenta.  Enfin  il  s’adreiïa 
au  Do&eur  Omirh  ,  Médecin  de  l’Académie  de 
Francfort.  Celui-ci ,  après  avoir  ordonné  plufieurs 
remèdes ,  tant  internes  qu’externes,  n’en  retira  au¬ 
cun  avantage  pour  le  malade. 

Dans  cette  circoniIaace,je  confeillai  à  ce  ma¬ 
lade  de  fouffrir  l’incifion.qui  fut  faite  par  M.  Hen¬ 
nins  ,  Chirurgien  très-habile  &  qui  réuffit  fi  bien 
qu’il  n’en  demeura  aucune  trace  :  car  quoiqu’il  fut 
refié  au  milieu  du  menton  &  de  la  lèvre  d’en  bas , 
là  oit  la  future  auroit  été  faite ,  une  ligne,  blan¬ 
châtre,  &  que  la  .bouche  en  fût  demeurée  ferrée 
&  plus  petite  pour  quelque  tems ,  néanmoins,  par 
fucceffion  de  tems  ,  la  Nature  réunit  fi  bien  ces 
chofes  d’elle- même ,  ‘qu’on  avoir  de  la  peine  à  y 
rien  reconnoître  ,  fans  qu’il- foi t  refté  aucun  empê¬ 
chement  à  boire  ,  mander ,  parler  ou  cracher.  Tel 
fut  le  procédé  de  l’operation. 


(■>)  SUiizar  Tiasœus ,  tib.  I. 
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Premîerementjle  Chirurgien  empoigna  la  lèvre 
d’en  bas  avec  des  pincettes ,  &  la  renverfa  en  bas 
avec  la  main  gauche  ,  ayant  après  fait  trois  inci¬ 
tons  avec  des  cifeaux  bien  tranchans  (a) ,  l’une  atf 
côté  droit ,  l’autre  au  gauche,  &  la  troifiéme  un 
peu  au- deiîùs  du  creux  du  menton.  L’opération 
fut  prompte  :  puis  ayant  laifle  couler  une  aflez 
bonne  quantité  de  fang ,  &  preffe  la  lèvre  ,  il  fit 
une  future  fur  les  lèvres  de  la  plaie  ( b )  ;  &  ayant 
mis  des  emplâtres  convenables  ,  il  guérit  parfaite¬ 
ment  le  malade  dans  l’efpacë  de  quinze  jours. 

Troisième  Observation.  ’ 
Ulcère  chancreux  à  la.  lèvre  inférieure  (c). 

Le  nommé  Vial  ,  pay  fan,  por'toit  depuis  dix  ans 
un  ulcère  chancreux  à  la  lèvre  inférieure.  Le  pro¬ 
grès  du  mal  occupoit  la  joue  droite  ,  faifoït  une 
fufée  confidérable  qui  couvroit  la  fymphife  du 
menton,  &  fèmbloit  vouloir  fe  terminer  à  l’extré¬ 
mité  de  cette  ligne  ofîeufê.  Ce  malheureux ,  in¬ 
quiet  fur  fori  incommodité,  rebuté  de  ceux  qui 
l’approchoient ,  eut  recours  il  y  a  quelques  années 
à  un  Chirurgien  de  haute  réputation  dans  la  Pro¬ 
vince.  Ce  Chirurgien* après  avoir  examiné  l’état 
de  la  maladie  ,  &  mûrement  réfléchi  fur  les  incon- 
véniens  &  la  difficulté  d’opérer ,  renvoya  le  ma- 


(a)  On  proféré  aujourd’hui  avec  taifon  iebiftoun  qui  coupe  p’usnetft 
dont  l’aâior»  eft  moins  douioutéufe  que  celle  des  cifeaux  qui  pincent  , 
&  mâchent  toujours  ,  tels  bien  coupans  qu’ils  (oient. 

(J)  On  peut  confulter  fur  l’abus  des  futures  dans  bien  des  cas  ,  les  Mé¬ 
moires  de  MM.  Pibtac  &  Louis  ,  cités  précédemment. 

V)  Baile,Journ.  de  Méd.  tom.  XXVI,  paj.  256  &  fuir. 
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lack  muni  de  quelques  llipciqües  pour  fixer ,  di- 
foit-il ,  le  progrès  de  l’ulcère  :  ce  qui  furfàns  effet. 
Peut-être  à  l’aide  du  caufiique,  fe  fondoit-ii  fur  le 
rapport  de  Boerhave  ,  qui'  guérit  un  Miniftre  de 
la  parole- divine ,  auquel  il  étoit  iurvenuà  l’extre- 
micé  du  nez  une  petite  tumeur ,  mais mai?gne,en  la 
corrodant  entièrement  mut  à  la  fois  ‘avec  l’huile 
de  vitriol  la  plus  concentrée,  il  arrive  qu’à  l’aide 
de  cette  méthode  il  le  fait  une  eicarre  ,  laquelle, 
fi  elle  rcomprend  tou t  >  !§>  cancer ,  pourra  fé  ré¬ 
parer-  dans  la  fuite  des  parties  vives  &  faines,  par 
une  fupuration  bénigne.  Mais  , g  continue  le  célè¬ 
bre  Commentateur  de  ce  grand  Médecin,  il  eft 
impoflible  .de  détruire  par  cés  fecoûfs  des  cancers 
confidérables ,  par  une  adion  momentanée  du  cor- 
tofif  le  plus  violent  (a),  il  fuit  de-là ,  qu’il  y  a  peu 
d’efpérance  à  fonder  fur  une  pareille  méthode} 
que  l’extirpation  par  l’inftrümént  tranchant  etl  la 
plusfûre. 

-  lie  premier  Chirurgien  afluroit en  fécond  lieu, 
que  la  maladie  étoit  dans  le  iang  ;  qu’il  feroit  dan¬ 
gereux  de  vouloir  priver  totalement  la  Nature  de 
l’égoût  qu’elle  s’étoi%  formé  pour  donner  un  paf- 
fage  libre  à  l’humeur  fluide ,  féreufe  &  purulente 
qui  dégouttoit  de  cette  plaie  *  que  cette  tumeur 
ne  trouvant  point  d’iiîue,  me  manqueroit  pas  de 
refluer  dans  la  mafle  fanguine,  &  y  occafionneroit 
par  métaftafe  un  mal  bien  plus  grave  que  celui 
qu’on  cherchoit  à  détruire  par  l’opération. 

Deux  autres  Chirurgiens  avoient  porté  le 


(a)  Il  y  a  plus  ,  c‘eft  qu'en  général  les  corrofifs  ne  conviennent  point 
du  roui  aux  vrais  cancers  ;  ils  y  font  même  fouvent  nuifibles.  L’eSpérien- 
ee prouve  encore  que  leur  aSiona  fouvent  rendu  cancéreufes  des  turneaf» 
qui  étaient  indolentes ,  têts  que  des  fkirrhas ,  des  tumeurs  d’un  certain 

taure  ,  te. 
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même  pronoftic  :  enforte  que  ce  prétendu  n&ït 
me  tangere  palToit  dans  l’efprk  de  ces  Meffieurs 
pour  un  mal  incurable ,  &  qu’il  eût  été  dangereux 
de  guérir  :  vain  raifonnement ,  détruit  par  l’expé¬ 
rience.  Les  progrès  de  ces  fortes  d’ulcères  ,  trop 
long-tems  négligés,  mettent  la  plûpart  de  ceux 
qui  en  font  attaqués  dans  un  danger  inévitable , 
fur- tout  lorfque  la  maladie  s.’eft  emparée  de  cer¬ 
taines  parties  ,  qu’on  peut  extirper  fans  expofer 
la  rie  de  bleffés  :  l’expérience  ne  le  confirme  que 
trop  (a). 

Dans  la  perpléxité  où  le  prognoftic  de  mes  Con¬ 
frères  avoir  jetté  le  malade,  deux  mois  s’écou¬ 
lèrent  fans  que  j’eus  le  bonheur  de  me  procurer 
la  leélure  de  quelques  obfervations  ,  inférée  dans 
les  Journaux  de  Médecine  de  l’année  1763.  Le 
grand  nombre  de  maladies  chroniques,  guéries  par 
la  vertu  de  l’extrait  de  ciguë ,  découverte  dûe , 
fuivant  M.  Chôme! ,  dans  fon  Abrégé  Hiftori- 
que  des  Plantes  ufùelles  ,  à  M.  Reneaume,  Mé¬ 
decin  à  Blois  ,  qui  le  premier  dans  les  Obfer¬ 
vations  s’étoit  fervi  intérieurement  de  la  poudre 
de  la  racine  de  cette  plante  a^c  fon  infufion  ,  pour 
réfoudre  des  tumeurs  skirrheufes  du  foie ,  de  la 
rate ,  du  pancréas  ;  renouvellée  depuis  par  M. 


!a)  La  réufïteeft  -Couvent  un  prétexte  de  faire  la  loi  ;  mais  il  ne  faut 
pas  d’un  fait  particulier  conclure  pour  le  général.  Si  l’eapérience  démon¬ 
tre  que  l’extirpation  des  cancers  a  eu  des  a  ramages  réels  dans  de  certains 
cas ,  cette  même  expérience  peut  fournir  un  nombre  égal  d’extirpations 
ir.ftuéhieufes  ,  même  mortelles  pour  le  moment,  ou  peut  de  tems  après  ; 
je  dis  plus ,  du  renouvellement  de  la  maladie  dans  d’autres  parties.  Il 
faut  encore  être  bien  «Suré  fl  la  tumeur  étoit  réellement  car.èércufe  ; 
l’erreur  à  cet  égard  n’efl:  Couvent  que  trop  accréditée.  Au  furplus  ,  avant 
la  cure  ,  m  peut  douter  fi  M.  Baile  eût  parlé  auflî  dogmatiquement.  On 
peut  même  croire  qu’ii  a  ofé  rifquer  l'opération  ,  elie  lui  a  réuflîe  ;  mais 
étoit-ee  ün  motif  pour  chercher  à  s’iliuiler  aux  dépens  de  fcsConftetes? 
La  prudence  les  condiiilbit  ;  on  ne  pouvott  les  blâmer. 
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Stork  ,  publiée  par  plufieurs  Médecins  &  Chirur¬ 
giens  dignes  foi ,  fie  difparoître  mes  craintes  (a.). 
Sans  plus  temporifer  ,  je  pris  mon  parti.  Ainlî 
après  avoir  préparé  le  malade  par  les  remedes  gé¬ 
néraux  ,  les  délayais  ,  les  rafraîchilTans  &  l’ex¬ 
trait  de  ciguë  ,  pris  par  grains  ,  modérément 
&  par  gradation ,  l’efpace  de  quinze  jours  ,  j’en 
vins  à  l’opération  qu’il  eft  inutile  de  décrire  ici. 
{ On  ne  voit  pas  fur  quoi  eft  fondée  cette  inu¬ 
tilité.)  Je  ferai  feulement  obferver  qu’étant  obligé 
d’emporter  une  partie  de  la  commiflure  des  lè¬ 
vres  ,  un  rameau  aidez  eonfidérable  de  la  maxil¬ 
laire  externe  ,  qui  fe  trouva  compris  dans  la  Ac¬ 
tion  ,  devint  un  obftacle  embarralîànt  à  l’opéra¬ 
tion  ,  la  rendit  longue  &  laborieulè.  Je  fus  néan¬ 
moins  affez  heureux ,  malgré  cet  inconvénient 
pour  emporter  l’ulcère  tout  entier  ;  l’hémorragie  ne 
celfa  que  par  les  points  de  future  que  je  fus  obligé 
de  faire  ,  &  qui  fe  pratiquent  dans  ces  efpéces  de 
becs -de- lièvre.  La  fupuration  s’établit  le  troi- 
fieme  jour  :  aux  premiers  pan femens  elle  fut.  uti 
peu  féreufe  ;  dans  la  fuite  elle  devint  plus  loua¬ 
ble  &  plus  liée  ;  le  baume  d’Arc  æus  trempé  dans; 


1 66  M  A  L  4  &  I  E  ’S 

du  vin  miellé ,  un  emplâtre  ds  ciguë  par  -  deflus, 
le  précipité  rouge  mêlé  au  bafilicum ,  pour  dé¬ 
truire  les  fonguolités ,  furent  les  topiques  externes 
employés  dans  tout  le  traitement.  Les  hyperfar- 
cofes  les  plus  opiniâtres  cédèrent  facilement  àla 
pierre  infernale ,  &  fans  nul  autre  accident ,  la  ma¬ 
ladie  fut  terminée  dans  fix  femaines.  Le  malade 
pendant  le  traitement  avoit  grand  foin  de  fe  la¬ 
ver  la  bouche  avec  un  gargatil'me  déterfif,  animé 
avec  le  camphre. 

L’extrait  de  ciguë ,  de  même  que  les  délayans , 
furent  continués  bien  long- tems  après,  le  traite¬ 
ment.  Depuis  quinze  à  feizé  mois  que  le  malade 
a  été  opéré ,  il  jouit  de  la  meilleure  fanté  ,  faits 
aucun  retour  d’ulcère,  ni  d’engorgement  ;  n’ayant 
pour  toute  difformité  fur  ,1e  vifage  qu’un  petit 
rérrécifiement  à  la  bouche  ,  qui  ne  gêne  en  au¬ 
cune  façon  la  mafticmion ,  &  quelques  coutures 
à’  peine  faiilantes  à  la  joue  &  au  menton, 

La  conduite  interne  que  M,  Bayle  a  prefcrite 
a  été  fage  ;  néanmoins  fi  l’on  compare  fon  Obfer- 
vationavec  celle  que  j’ai  rapportée  précédemment, 
on  s’appercevra  que  le  véritable  fuccès  a  été;  dû 
â  l’opération  chirurgicale.  Le  malade  dont  parle 
Timœus  avoir  pris  infruélueufement  beaucoup 
de  remedes  internes,  &  il  n’a  guéri  que  par  l’exci- 
fion  de  la  tumeur  ;  ce  qui  démontre  que  dans 
des  cas  femblables  il  faut  attaquer  la  partie  même. 
De  plas  ,  l’ôbfervation  de  M.  Bayle  &  celle  de 
Timœus  font  du  même  genre  &  ne  préfentent 
point  un  vrai  cancer. 

Quint  aux  moyens  de  réunion  que  ces  deux 
Auteurs  ont  employés  s  ils  font  les  mêmes;  mais 
M.  Bayle  auroic.pu  s’y  prendre  d’une  autre  ma, 
niere.  11  lui  fuffifoic  pour  cela  de'lire  ré>;cel!en. 
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Mémoire  deM.  Pibrac  fur  l’abus  des  futures,  tome 
IX,  in- 12,  des Mém.  de  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie.  Le  tome  XII  ,  in-i  z  ,  des  mêmes  Mé¬ 
moires  ,  fournit  encore  des  lumières  très-utiles  fur 
la  réunion  des  becs-de-liévre ,  fans  avoir  recours 
à  la  future.  Ce  travail  ejft  digne  de  fon  Auteur 
(M.  Louis.) 

Quatrième  Observation". 

Faux  cancer  à  la  lèvre  (a). 

'  Galien  ,  liv.  2 .  ad.  Glauc.  Ch.  Y®  &  Lib.  in- 
trod.  c.  26  ,  a  enfeigné,il  y  a  long-tems  ,  qu’il 
n’eft  point  de  partie  dans  notre  corps  que  le 
cancer  ne  puiffe  attaquer  ;  néanmoins  il  arrive 
fore  fouvent  que  des  gens  fe  glorifient  d’avoir 
enlevé  un  cancer ,  quoique  le  mal  qu’ils  ont  traité 
ne  reffemlat  point  du  tout  à  cette  maladie  :  l’exem¬ 
ple  fuivant  le  démontre» 

Une  femme  du  commun  ,  enceinte ,  &  encore 
alfez  jeune ,  implora  mon  fecours  le  vingt  -  deux 
Avril  x6%z\  elle  avoit  à  la  lèvre  inférieure  une 
petite  tumeur ,  un  peu  plus  grolfe  qu’une  petite 
fève ,  de  couleur  violette.  Quelques-uns  regardant 
cette  tumeur  comme  un  chancre ,  le  Médecin  5c  le 
Chirurgien  la  retranchèrent. 

Lors  de  la  difleftion  que  l’on  pratiquoit  avec 
de  forts  cifeaux ,  nous  examinâmes  cette  tumeur , 
&  nous  remarquâmes  qu’il  n’en  découloit.rien  au¬ 
tre  chofe  qu’une  humeur  vifqueufe  &  lente,  qui, 
torique  les  dents  avoient  mordu  la  lèvre ,  fe  ré- 
pandoit  dans  une  petite  glande  qu’elles  avoient 


(a)  Cornélius  Solingius, 

L  iv 
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offenfée»  On  fait  que  la  lèvre  inférieure ,  ainfi  que 
les  autres  parties  de  la  bouche,  font  pourvues  d’une 
grande  quantité  de  glandes  ;  cette  humeur  logée 
dans  cette  glande  ,  placée  auprès  d’une  petite  ar. 
tère  ,  ne  trouvant  plus  d’ifiue  pour  s’écouler,  y 
croupiffoit-  Cette  flagnation  gonfloit  de  plus  en 
plus  la  glande  ,  &  voilà  d’où  venoit  tout  le  mal  ; 
enforte  que  la  tumeur  emportée  ,  on  fupprimoit 
l’hémorragie  avec  le  vitriol  d’Hongrie  &  la  pierre 
hématite.  Le  lendemain  ou  fit  des  lotions  lur  la 
partie  affeétée  -  avec  le  fyrop  de  rofes  féches  ,  & 
en  peu  de  tems  .la  plaie  fut  abfolument  guérie. 

Cinçïieme  Observation. 

Ulcère  ckancreux  à  la  livre  injérieùre ,  pris  pour 
un  cancer . 

Un  Jardinier  dufauxhoutg  Saint-Marceau  ,  vint 
me  confulter  pour  un  ulcère  chancreux,  large 
comme  une  pièce  de  douze  fols  ,  &  qui  étoit 
fîtué  à  la  partie  fupérieüre  &  interne  de  la  lèvre 
inférieure.  Comme  cet  ulcère  aügmentoit  de  jour 
en  jour  ,  qu’il  creufoit  malgré  tous  les  foins  qu’on 
y  donnoit ,  que  d'ailleurs  la  couleur  &  fa  forme 
étoient  fufpeâés  ,  on  crut  pouvoir  le  regarder 
comme  cancéreux.  M.  A.  Petit  ,  avec  lequel  je  vis 
ce  malade  le  craignoit  aufli  ,  fans  cependant 
l’affirmer  ;  mais  je  râppellâi  alors  à  M.  A.  Petit 
les  Obfervatidns  de  Munisk  &  celle  de  Cornélius 
Solingius  fur  des  lèvres  mordues.  Nous  fîmes,  fer¬ 
mer  la  bouche  du  malade ,  pour  examiner  la  vraie 
pofxtion  des  dents,  de  la  mâchoire  fupérieure  ;  ces 
dents  étoient  mal  rangées.  Nous  nous  apperçûmes 
que  lorfque  le-  malade  approchent  la  mâchoire  in¬ 
férieure  de  la  fupérieure ,  une  des  grandes  inci- 
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fives ,  plus  longue  que  les  autres  &  hors  de  rang, 
iépondoit  diredement  à  l’ulcère  de  la  lèvre  in¬ 
férieure.  Nous  ne  doutâmes  plus  alors  de  la  vraie 
caule  de  la  maladie.  Le  malade  vint  chez  moi  ; 
j’ôtai  la  dent  en  queftion  :  je  prefcrivis  un  gar- 
garifine  déterfif  &  un  peu  vulnéraire ,  dans  le¬ 
quel  je  fis  jetter  une  quantité  fuffifante  de  col¬ 
lyre,  de  Lanfranc.  En  peu  de  teins  il  fut  guéri. 

Les  caufes  les  plus  fimples  peuvent  jetter  dans 
les  plus  vives  allarmes ,  quand  elle  ne  font  pas  ap¬ 
préciées.  Gette  maladie  locale  pouvoit  changer  de 
caradere ,  fi  joint  à  la  mauvaife  difpofition  qui  au¬ 
rait  pu  exifter  chez  le  fujèt  ,  on  eût  traité  l’ul¬ 
cère  par  des  côsrofifs  ,  comme  cela  n’arrive  que 
trop  fouvent. 

Après  avoir  fourni  des  exemples  d’ulcères 
dancreux  ,  qu’on  avoir  regardés  comme  can¬ 
céreux  ,  mais  qui  ne  l’étoient  pas  réellement ,  puif- 
qu’ils  ont  été  guéris  ,  foit  par  l’opération  ,  foie 
par  des  moyens  plus  fimples  ,  je  vais  expofer  des 
faits  qui  établiront  la  différence  qu’il  y  a  entre 
les  ulcères  ,  foi-difant  cancéreux ,  &  encre  ceux 
qui  le  font  réellement. 

Sixième  Observation. 

Cancer  exulcéré  à  Ut  livre  îen  bat  (a). 

•  J’ai  guéri  Un  vieillard  de  quatre-vingt* quatre 
ans  ,  lequel  avôit  un  cancer  exulcéré  à  la  lèvre 
inférieure  ,  de  la  groffeur  d’un  œuf  de  poule  ; 
&  quoique  je  lui  euffe  fait  entendre  que  le  mal 
étoit  incurable,  il  fouhaita  néanmoins  avec  inf- 
tance  que  je  le  coüpaffe. 


(«)  Maichetis  ,  Obf.  XXXI. 
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Après  avoir  préparé  convenablement  le  ma¬ 
lade,  je  coupai  la  tumeur  jufqu’à  la!  racine  avec 
un  rafoir ,  après  quoi  le  fang  fortit  avec  impé- 
tuofité:  je  le  lailïai  couler  jufqu’à  là  quantité  d’en, 
viron  dix  onces  ,  après  quoi  je  l’arrêtai  fans 
faire  aucune  cautérifation,  employant  Amplement 
du  coton  &  des  poudres  aflringentes. 

M’étant  fervi  quelques  jours  de  fuite  de  ms. 
dicamens  digeflifs ,  il  fortit  beaucoup  de  pus  de 
la  plaie  ,  çe  qui  me  faifoit  penfer  que  la  matière 
du  cancer  étoit  entièrement  retranchée-  Puis  je 
fis  venir  la  cicatrice  par  le  moyen  de  la  cérufe 
camphrée,  remuée  dans  un  mortier  de  plomb  pen¬ 
dant  vingt  jours.  Le  malade  paÜfa  enfuite  trois 
années  fans  éprouver  aucune  incommodité  ;  mais 
au  bout  de  ce  tems  il  fe  forma  un  cancer  dans 
le  gofier ,  lequel  emporta  le  malade. 

Septième  Observation. 

Autre  cancer  exulcèré  à  la  livre  £en  las  (a). 

J’ai  guéri  un  homme  d’environ  quarante  ans 
qui  avoit  un  cancer  à  la  levre  d’en  bas  ,  de  la 
groflear  d’un  œuf  de  pigeon  ,  par  la  même  mé¬ 
thode  que  j'ai  indiquée  dans  ma  xxxie  Obfer- 
vation;  mais  dès  le  commencement  je  lui  or¬ 
donnai  de  fe  purger  au  Printems  &  en  Automne , 
de  l’humeur  mélancolique  ,  par  les  réfrigérans.  U 
mourut  quatre  ans  après  d’une  fièvre  maligne;, 
néanmoins  il  ne  fe  forma  point  de  cancer  dans 
une  autre  partie. 

La  première  de  ces  deux  dernieres  Obfçrva- 


(«)  Miicbstis  »  Obf.  XXXIII. 
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tions  démontre  clairement  que  la  mafle  des  flui¬ 
des  étoit  infeélée  du  virus  cancéreux que  la  cure 
que  Marchetis  dit  en  avoir  faite  n’a  pas  été  réelle, 
puifque  trois  années  après  il  s’eft  régénéré  un 
cancer  dans  la  gorge ,  &  qui  a  emporté  le  pre¬ 
mier  malade-  On  alléguera  que  fon  âge  a  pu  y 
contribuer  :  cela  eft  vrai  ;  mais  fi  le  vice  cancé¬ 
reux  eût  été  réellement  détruit  ,  la  gorge  n’en 
auroit  pas  été  attaquée  ;  c’eft  donc  à  ce  vice  qu’a 
été  due  la  mort  du  malade. 

La  fécondé  obfervation  eft  plus  féduifante  en 
faveur  de  ceux  qui  ofent  promettre  affirmative¬ 
ment  la  cure  radicale  des  vrais  cancers.  Le  ma¬ 
lade  qui  en  a  fait  le  fujet  n’eft  mort  qu’au  bout 
de  quatre  ans  de  guéri  fon ,  non  par  un  nouveau 
cancer  dans  une  autre  partie  quelconque ,  mais 
par  une  fièvre  maligne-  Ce  coup,  imprévu  eft  fans 
doute  péremptoire  ;  mais  pour  le  reconnoître  tel, 
il  faudrait  fçavoir  fi  depuis  fa  guérifon  le  ma¬ 
lade  a  toujours  joui  d’une  bonne  fanté  ,  fur- 
tout  à  quarante  ans  ,  qui  eft  la  force  de  l’âge 
chez  la  plupart  des  hommes  ;  en  un  mot ,  fi  cette 
fièvre  maligne ,  qui  annonçoit  par  elle-même  une 
dépravation  des  humeurs  ,  n’a  pas  été  fufcitée 
par  la  réforbtion  d’qne  portion  du  vice  cancé¬ 
reux.  Mes  doutes  font  fondés  fur  les  phthifies  ,  les 
pulmonies ,  les  engorgemens  hépatiques  ,  méfen- 
teriques,&c.  Chez  d’autres  les  régies  fefuppriment 
ou  font  peu  conformes  à  la  Nature  ;  enfin  ,  il  n’eft 
pas  rare  de  voir  furvenir  de  nouveaux  cancers  à 
des  perfonnes  qui  en  ont  déjà  eu  &  que  l’on  a 
opérés  depuis  plufieurs  années  ;  ce  qui  ne  peut 
dépendre  que  d’un  refte  de  virus  cancéreux  re¬ 
pompé  dans  la  mafle  des  liqueurs. 'D’après  cet 
expofé  ,  que  l’expérience  ne  cefiè  de  démontrer , 
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on  ne  peut  regarder  comme  certaine  une  cure  qui 
laiflè  après  elle  des  inconvéniens  auffi  marqués* 

H  V  I  X  I  E  M  E  O  B  SE  RVAIIO  Ki 
Cancer  à  la  lèvre  fupirieure  (a). 

Un  homme  de  Montpellier  fut  attaqué  vers, 
la  fin  de  l’hiver  d’un  petit  tubercule  ,  qui  oc- 
cupoit  la  lèvre  fupérieure  ;  ce  tubercule  pre- 
noit  de  l’accroiflement  de  jour  en  jour  &  dégé¬ 
néra  enfin  en  une  tumeur  cancereufe.  On  m’ap- 
pella  au  fecours  de  ce  malade  ,  &  j’entrepris  ae 
le  guérir.  D’abord  je  le  purgeai  avec  un  médi¬ 
cament  qui  produifit  une  évacuation  très-abon¬ 
dante  par  haut  &  par  bas  ;  dès  le  fécond  jour  b 
tumeur  diminua  de  beaucoup ,  &  ne  caufa  plus 
de  douleur.  Après  cela,  je  lui  prefcrivis  le  bain 
tiède  pendant  trois  jours  ;  on  appliqua  les  fangfues 
aux  hémorroïdes  ,  on  établit  un  cautère  à  chaque 
jambe  ;  pendant  le  mois  il  prit  du  petit  -  lait  avec 
l’hépithyme  (b) ,  &  chaque  femaine  on  réitéroit  le 
bain.  Au  bout  de  quinze  jours  on  revint  à  la  pur¬ 
gation  dont  l’effet  fut  femblableà  celui  de  la  pre¬ 
mière  ,  &  le  même  jour  la  tumeur  diminua.  Tout 
ce  qui  s’appelle  topique  ne  faifoic  que  l’irriter  , 
à  l’exception  de  l’onguent  de  grenouilles  vertes , 
que  plufieurs  Auteurs  recommandent  &  qui  ferviç 
beaucoup  dans  l’affection  préfente;  enforte  que  je 
crois  pouvoir  attribuer  fa  guérifon  principalement 
à  ces  deux  remèdes,  je  veux  dire  à  l’extrait  d’el- 


(a;  Manger ,  Eibli.  Chirurg.  Tom.  I  ,  Liv.  III. 

(b)  Cette  plante  fe  trouve  attachée  fut  le  thym  :  on  la  f’re  de  Candie 
SdeVenilé;  elle  eft  propre  i  purifier  le  fang  ,  foit  qu’on  la  prenne 
èn  poudre  ou  eti  infirfioD,  Dift.  des  Drogues  fimplts ,  par  PEmery. 
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Itbore  noir ,  &  à  l’onguent  de  grenouilles  vertes. 
Lefyrop  Magiftrai,  dont  le  malade  u  loit  deux 
fois  par  femaine  ,  ne  laiüa  pas  de  contribuer 
au  fuccès. 

Dansi’efpace  d’un  mois  ,  à  compter  du  com¬ 
mencement  du  traitement ,  une  portion  de  la  tu¬ 
meur  vint  à  fupuration ,  s’ouvrit  d’elle  même  & 
fourniffoit  un  pus  allez louabie  :  onappiiquoit  con¬ 
tinuellement  fur  la  tumeur  &  fur  tout  l’ulcère,  l’on¬ 
guent  fufdit  ;  peu-à  peu  elle  diminua  &  parvint 
à  réfolution ,  &  la  plaie  fe  cicatriia. 

Lesvertus  de  cet  onguent  m’engagent  à  en  don¬ 
ner  la  compofition  ,  telle  qu’on  la  trouve  dans 
Riverius ,  Obf.  97 ,  cent.  1. 

3»  Prenez  des  grenouilles  vertes  ,  qui  vivent 

*  dans  des  eaux  pures  ,  autant  que  vous  voudrez  ; 
n  mettez  -  les  dans  un  vale  de  terre  ver  ni  .lé  Sc 
»  percé  au  fond  de  plusieurs  trous  ;  rempliffez 
»  de  heure  frais  la  gueule  de  ces  grenouilles  , 

•  couvrez  &  lutez  bien  exactement  votre  vafe 
»  de.peur#que  rien  ne  s’en  exhale  ;  mettez  deiTous 
»un  autre  vafe  que  vous  joindrez  au  premier 
»  avec  de  ia  terre  grade  ;  allumez  du  feu  tout 
»  autour  ;  ramaffez  la  liqueur  ou  l’huile  qui  aura 
»  diftillé  ,  &  mêlez  -  la  avec  la  poudre  de  gre- 
»  nouilles  pour  iiniment. 

La  facilité  avec  laquelle  cette  tumeur  cancé- 
reule  a  cédé ,  pourra  paroître  finguliere  à  ceux 
qui  connoilTent  le  caractère  &  la  marche  des  vrais 
cancers.  Quoique  celui  dont  il  a  été  queftion  punie 
être  mis  dans  la  ciaaè  de  ceux  qu’on  peut  regarder 
comme  ocultes  ,  néanmoins,  comme  ce  tubercule 
n’étoit  point  douloureux,  point  inégal  pni  parfemé 
de  veines  variqueufes,  qu’on  ne  dit  pas  même  qu’il 
eût  quelques  racines  jettées  pà~&  là ,  en  maniera 
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de-  cardes ,  en  un  mot ,  que  malgré  Taxi  aecroiffè- 
mentjil  ne  s’eft  pas  fait  d’irruption,  &  que  s’il  y  ena 
eu, ce  n’a  été  qu’à  la  fuite  &  par  l'effet  du  traitement; 
que  les  bords  de  l’ulcère,  ne  fe  font  ni  renverfés,  ni 
devenus  fongueux  ;  qu’il  s’eft  guéri  fimplement  & 
en.fort  peu  de  tems;  il  eii  douteux  que  cette  t»; 
meur  puiife  être  regardée  comme  vraiment  caneé- 
reufe ,  ou  plutôt  comme  une  portion  d’humeur 
d’un  caractère  différent  ,  tel. qu’on  le  voit  arriver 
dans  le  levain  fcorbutique ,  dans  la  fupprefîiofl 
de  quelques  évacuations ,  &  dont  il  relie  quelques 
portions  qui^en  roulant  dans  la  maffe  des  fluides,  fe 
déterminent  d’un  côté  plutôt  que  de  l’autre  ;  cela 
paroît  alfez  probable  par  .  la  diminution  de  la  tu¬ 
meur  dès  le  premier  purgatif , par  un  pareil  effet, 
lors  de  l’application  des  fangfues,  des  cautères, 
&  de  la  fécondé  purgation.  On  parvient  bien  à 
fondre  des  engorgemens  fkirrheux  &  nailTans  ;  on 
réuffit  également  à  arrêter  les  progrès  d’un  cance| 
nailfant,  dont  le  caractère  eil  reconnu  tel  ;  on 
adoucit  l’aélivité  du  ferment  qui  en  elt  Je  princi- 
pe;on  en  diminue  la  maffe  par  des  cautères ,  des  f£ 
tons ,  &c  :  mais  rien  ne  prouve  encore  que  tous  ces 
moyens  fi  fages  aient  réellement  détruit  ce  que 
l’on  peut  appellerle  noyau  ou  le  germe  cancéreux, 
à  moins  qu’on  n’en  vienne  à  l’extirpation  complète 
par  Pinftrument  tranchant.  L’expérience  démon¬ 
tre  même  que  pour  peu  qu’il  relie  la  plus  légère  otl 
la  plus  imperceptible  des  racines  dece  genre  de  tu¬ 
meur,  elle  ne  tarde  pas  à  reparoître.  L’extirpation 
même  &  complette  des  racines ,  n’elt  pas  toujours 
une  certitude  démontrée  de  la  guérilon  des  can¬ 
cers  ,  fur- tout  de  ceux  qui  dépendent  du  vice  des 
humeurs.  Combien  de  femmes  languiffent  &  pé- 
riflent  peu  de  tems  après  cette  opération  prati- 


D  E  L  A  '  B  O  V  c  H  E.  175: 
quée  au  fein,  fi  on  ne  leur  prefcriçpas  un  régime 
de  vivre  qui  foit  cofivenable  à  leur  état  ! 

Mais  ces  avantages  .que  l’on  tiré  (  ji  l’on  veut) 
alTez  fouvent  de  l’extirpation  des  cancers  au  fein, 
font  bien  moins  rares  lorfque  le  cancer  attaque 
les  lèvres ,  la  langue,  le  nez ,  les  paupières.  Les 
exemples  &  les  obferyations  fuivantes  viennent  à 
l’appui  de  ce  que  j’établis. 

■!T;r  N  E  V  V  I  É  JI  E  O  E  S  E  R  y  A  T  10  N. 

-  Cancer  à  la  lèvre  inférieure  (a). 

Un  Serrurier  aÿant  un  cancer  -  à  la  lèvre  infé¬ 
rieure  ,  fut  Opéré  avec  tout  le  fuccès  poflîble.  A  une 
année  de-là,  lorfiqu’il-étoit  tranquille  far  fon  état, 
il  lai  furvine  tout-à-coup  une  efquinancie  vio¬ 
lente  On  examina  le  gofier,  on  y  trouva  une  tu¬ 
meur  cancéreufe  ,  jettant  de  très-profondes  ra¬ 
cines  ,  laquelle  oceupoit  tout  le  pharinx ,  &  la  plus, 
grande  partie  du  larinx.  Un  mal  de.  cette  efpece , 
aîn&  cantonné ,  était  au-deffus  des  reifources  de 
l’Art  :  auflï  le  malade  fut-il  enlevé  en  peu  de  jours 
après  les  douleurs  les  plus  cruelles  &  les  ravages 
les  plus  confidérables. 

Un  ClialTeur ,  après  des  inftances ,  fe  fit  extir¬ 
per  un  cancer  qui  oceupoit  toute  la  lèvre  infé¬ 
rieure.  Il  jouifloit  depuis  deux  ans  d’une  fanté  par¬ 
faite;  il  avoit  fuivi  le  régime  le  plus  fage  ;  il  avoit 
ufé  de  tous  les  remedes  capables  de  détruire  le  vice 
cancéreux  ,  lorfqu’on  s’apperçut  que  le  mal  avoit 
gagné  l’intérieur.  Les  glandes  du  col ,  la  langue  , 
les  amygdales ,  la  voûte  du  palais ,  &les  gencives 
rongées,  préfentoient  le  fpedacle  le  plus  horrible 


(t)  îitius.  Coilcfl,  des  Xhèfes  Médic.  Chirurg.  Hâter,  Tom,  I,  p.  » jp. 
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enfin ,  après  les  douleurs  les  plus  vives ,  le  malade 
expira. 

Ces  exemples  que  je  pourrois  très-facilement 
multiplier,  fuffifent  pour  démontrer  qu’un  cancer 
bien  cara&érifé ,  fur-tout  aux  lèvres ,  efl  incura¬ 
ble  ,  &  que  ceux  qui  ofent  promettre  le  contraire 
font  des  ignorans  ou  des  Charlatans  ,  pour  n’en  pas 
dire  davantage  ,  en  un  mot ,  qui  n’en  veulent  qu’à 
la  bourfe  de  ceux  qui  ont  la  fécurité  de  les  croire. 

Un  exemple  rapporté  par  Félix  Plater,  démon, 
trera  que  les  cauftiques ,  les  efcarotiques  &  autres 
remedes  de  la  même  clafle  ,  ne  méritent  pas  une 
grande  confiance  dans  ces  circonftances. 

Dixiémi  Observation.- 
Tubercules  \à)  chancreux  aux  livres  (b).  /, 

J’ai  connu  un  Particlier  qui  avoir  des  tubercules 
chancreux  aux  deux  lèvres ,  defquels  les  uns  étoient 
ulcérés,  renverfés  &  calleux.  Je  me  fuis  fervi  d’une 
eau  verte  ( c )  ,  laquelle  il  continue ,  &  quoiqu’il  y 
en  ait  quelques-uns  qui  s’abaiffent  &  fe  couvrent 
de  croûtes,  néanmoins  ils  germent  incontinent: 
je  ne  fcais  ce  qu’il  en  arrivera.  On  voit  par-là  qùe 
Félix  Plater  étoit  fort  incertain  du  füccès. 

Dans  des  circonllances  fembîabies ,  une  cure 
palliative  eft  bien  plus  fage.  Quand  les  malades 
font  aflez  dociles  pour  ne  pas  s’écarter  de  cel's 

_ _ _ , _ 

(a;  Quoique  cette  maladie  fort  annoncée  Comme  un  Tubercule  , 
cru  pouvoir  la  mettre  dans  ta  c  ta  fie  des  cancers  ,  avec  iefquets  ètcirfa 
paru  avoir  une  parfaite  analogie. 

(il  Félix  Plater,  Ôbf.  XXIf.  Liv.  1. 

(c;  Cette  Eau  eft  un  compofé  d’arfenic  &  de  verd-de-grjs...  fin  !gt 
combien  un  pareiîremdde  eft  dangereux  ,  fur-tout  entre  les  trains  de 
certaines  gens. 

qu’un 
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qu’un  Médecin  éclairé  leur  indiquera ,  iis  pourront 
encore  vivre  bien  plus  long-tems  qu’en  cherchant 
à  vouloir  fe  débarraffer  d’un  ennemi  auffi  cruel  î 
c’eft  un  hydre  qu’il  efl  toujours  dangereux  d’effâ*. 
loucher. 

Section  Deuxième. 

De  quelques  tumeurs  particulières  des  lèvres. 

Après  avoir  donné  des  exemples  d’ulcères  &  dé 
chancres  de  différences  efpéces  qui  peuvent  atta¬ 
quer  les  lèvres  ,  jé  pâlie  à  quelques  tumeurs  parti¬ 
culières  qui  font  fufceptibles  dè  les  affecter» 

Lorfque  les  glandes  des  lèvres  s’engorgent, il  er* 
refaite  des  tumeurs  dont  le  volume  &  le  caractère 
répondent  à  la  quantité  &  à  la  qualité  de  la  matière  , 
ainfi  qu’au  rems  qu’il  y  a  que  la  maladie  a  commen¬ 
cé.  Bartholin  fournit  un  exemple  de  cette  affection» 

Première.  Observation* 
Tubercule  delà,  livre ,  retranché  (<*)« 

J’ai  vifité ,  avec  un  Médecin  célébré ,  un  enfant 
de  ieize  mois  qui  avoir  à  la  lèvre  lupérieure  un 
tubercule  rond ,  qu’on  regardoit  comme  une  cerife 
que  quelqu’un  en  badinant  avoir  lancée  contre  la 
mere  pendant  qu’elle  étoit  enceinte  (b)  :  cette  ce- 


.  (a)  Thomas  Bartholin. 

(il  On  peut  voir  fur  la  force  de  l’imagination  des  femmes  ènccintei  , 
la  Iîxûertation  de  Jacques  Blondel ,  Défi,  en  Mèd.  du  Collège  des  Méd. 
de  Londres.  Ce  Savant  Auteur  y  ra  fibre  les  efprits  alîarmès  ,  &  y  dè' 
truit  d’une  matière  péremptoire  les  contes  ridicules  qu'ou  a  faits  St 
qu’on  fait  encore  aujourd’hui  à  cet  égara. 

‘  Tome  U.  M 
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rife  pendoit  à  la  lèvre  comme  fi  elle  eût  été  mûre 
fans  prendre  decroiii'ance.  L’Opérateur  paffa  avec 
une  aiguille  un  fil  à  travers  le  tubercule  qu’il  cou¬ 
pa  enfuite  avec  fon  infiniment  tranchant  nornhié 
lithotome  ( ’a )  ;  puis  il  fit  la  future  (£)  à  la  lèvre  iu- 
périeure  avec  un  ardillon  6c  guérit  la  plaie.  Cè 
Chirurgien,  au  lieu  d’ardillon  ,  fe  fert  quelquefois 
d’une  aiguille  à  cheveux  enfermée  des  deux  côtés 
dans  une  petite  lame  de  plomb  perforée  (c).  Ce  tu¬ 
bercule  difféqué  ,  on  trouva  qu’il  refiembloit  à  une 
glande  &n’étoit  rempli  d’aucune  matière  étrangô- 
er  ;  c’étoient  les  glandes  mêmes  qui  font  autour  des 
lèvres  qui  avoient  pouffé  au-dehors  la  tumeur  qui 
étoit  une  glande. 

Lorfqu’un  enfant  naît  avec  des  difformités  fem- 
blables ,  il  faut  l’en  débarraffer  dès  que  fes  forces 
le  permettent ,  pour  s’oppofer  à  un  accroiffemend < 
dont  on  ne  peut  pas  quelquefois  &  dans  la  fuite 
fe  rendre  maître  ,  fans  expofer  le  malade  à  quel¬ 
ques  dangers. 

Les  vaiffeaux  fanguins  des  lèvres  font  fufcepti* 
blés  de  fe  diftendre  &  de  donner  lieu  à  des  tu¬ 
meurs  que  des  Auteurs  ont  nommées  noires  & 
fanguines  ;  mais  que  l’on  peut  regarder  com¬ 
me  des  varices  :  l’Obfervationfuivante  en  fournira 
une  preuve. 


(a)  C’eft  une  efpéce  de  biftouri  courbe.  Du  moins  cet  inftrument  pedf 
fuppiéer  à  celui  de  l’Auteur.  Voyez  Planche  première  ,  ug.dcusié" 
me.  Tom.  i .  - 

(J)  On  peut  fe  rappeller  les  Ouvrages  que  j’ai  engagé  de  lire  fur  l’in.; 
tilité  des  futures  dans  ces  circonflances. 

(c;  Cette  méthode  n’eft  pius  ufitée. 
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Deuxieme  Observation. 

Tumeur  noire  fi*  fanguinc  à  la.  lèvre  (a). 

Je  me  fuis  trouvé  dans  le  cas  non- feulement 
d’obferver  ,  mais  encore  de  guérir  une  petite  fille 
âgée  de  fix  mois.  Elle  avoir  un  tubercule  noir , 
fanguin ,  attaché  à  la'lévre  inférieure.  Il  ctoit  un 
peu  mou  ,  inégal ,  un  peu  faiilan't  en  dedans.  Sa 
groflfeur  furpafloit  celle  d’un  œuf  de  tortue  terref- 
tre.  L’enfant  n’approchoit  du  tetton  où  étoit  fa 
vie  qu’avec  beaucoup  de  peine  &  de  cris.  Ses  ef¬ 
forts  pour  fucer  le  lait  avoîent  peu  de  fuccès  ; 
die  ne  pouvoit  emboucher  le  mamelon  ;  &  fa 
nourrice  en  comprimant  le  fein  lui  faifoit  décou¬ 
ler  quelques  gouttes  de  la  liqueur  précieufe  dans 
fa  bouche  defféchoe.  L’état  de  cet  enfant  étoit  aufîi 
pitoyable  le  jour  que  la  nuit.  La  chofe  examinée  , 
je  penfai  qu’il  étoit  néceffaire  de  débarraifer  l’en¬ 
fant  de  cette  tumeur  :  les  parens  crurent  devoir 
différer.  Cependant  à  quelque  tems  de-là ,  voyant 
que  toutle  monde  l’abandonnoit  à  fon  malheureux, 
fort ,  ils  me  prièrent  &  me  conjurèrent  de  don¬ 
ner  du  fecours  lorfqu’il  en  étoit  encore  tems  S 
cette  pauvre  petite  infortunée  qui  ne  pouvoir 
plus  fupporter  des  douleurs  qui  leur  étoient  in- 
fiipportables  à  eux- mêmes.  Après  avoir  difpofé 
tout  ce  qui  étoit  néceffaire  en  pareil  cas ,  com¬ 
me  les  fcapels  rougis  au  feu  é),  je  retranchai  ia 
tumeur  toute  entière.  Le  fang  étoit  déjà  tout 


(a)  Manpet,  Bibliot.  Chirur».  tom.  IV.,  Chap.  XXX. 

(t)  On  peut  pour  cela  fe  lervir  de  l’inicrumcm  décrit  planche  premif- 
re  >  }•  Tome  I. 

M  ij 
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prêt  à  s’épancher,&  couloit  même  abondamment  : 
mais  je  vins  à  bout  avec  certains  foins  de  répri¬ 
mer  cette  efpéce  d’hémorragie  ( a ).  Dans  l’efpace  de 
deux  jours  la  malade  fut  guérie.  Pendant  ce  teins 
on  foutenoit  la  vie  de-l’enfant  par  le  lait  que  fa 
nourrice  lui  répandoit  de  fon  fein  dans  la  bouche. 
Sa  chair  fe  purifia  parfaitement  bien.  La  plaie  fe- 
cicatrifa,&  la  malade  eft  devenue  gaie,pleine  de  vie 
êc  de  fanté.  11  ne  faut  pas  oublier  que  la  mere  étoit 
d’un  tempérament  fort  fanguin  &  fort  grafle  ;  en 
forte  qu’il  paroît  afiez probable  que  ce  qu’elle  avoir 
fourni  de  trop  en  fang  à  la  génération ,  avoir  pro¬ 
curé  au  fétus  des  croiifances  fuperfiues. 

En  l’année  1641  ,  continue  le  même  Auteur, 
il  m’eft  tombé  entre  les  mains  un  autre  enfant  de 
fix  mois  ou  environ ,  dont  la  lèvre  inférieure  étoit 
finguliére  &  remarquable.  Sa  grcffeur  étoit  fi  pro- 
digieufe ,  qu’elle  égaîoit  celle  du  poing  de  cet 
enfant.  Sa  forme  intérieure  &  extérieure  fl’avoit 
rien  de  naturel  :  la  couleur  en  étoit  d’un  violet 
un  peut  clair  :  un  très-grand  nombre  de  rameaux 
de  veines  y  formoient  des  filions  fort  apparents; 
fa  figure  approchoit  de  celle  de  la  langue  d’une 
tortue  de  mer ,  c’eft-à-  dire ,  par  fon  épaiffeur.  La 
bouche ,  ou  cette  partie  qui  approche  du  men¬ 
ton,  fe  recourboit  à  fa  naiflance  comme  un  bec,  & 
formoit  une  finuofité  lifle  &  polie  ,  qui  pendoit 
depuis  le  haut  de  la  bouche  jufqu’à  la  partie  infé¬ 
rieure  :  on  l’auroit  prife  pour  l’aileron  d’un  pou¬ 
mon  de  lièvre.  On  attribuoit  cette  finguliere  con- 
formation  à  l’imagination  de  la  mere  ;  ce  dont  je 


(a'  Les  moyens  que  l’Auteur  •  employés  étoient  yraifemblablement  de 
•kciaLe  des  ffiptiques ,  des  compreffifs  &  peut-être  le  cautère  afUel. 
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n’érois  poins  d'avis.  Quoi  qu’il  en  foie ,  après  m’ê¬ 
tre  bien  informé  ,  j’ai  appris  que  cette  tumeur  fi 
confidérable  n’empêchoit  point  l’enfant  de  tetter, 
&  qu’il  le  faifoit  même  fans  peine.  Quant  à  la  cure; 
du  mal,  j’eftimai  qu’il  ne  falloir  point  mettre  l’en- 
fknt  entre  les  mains  du  Chirurgien  jufqu’à  ce  qu’il 
fût  plus  grand  &  en  état  de  fe  nourrir  de  foupe  , 
de  bouillie,  &  de  fe  pafler  du  lait  de  fa  nourrice, 
parce  qu’autrement  l’ulcère  &  la  néceffité  de  ré¬ 
primer  les  épanchemens  de  fang  ,  le  mettroient 
fouvent  dans  le  cas  de  rejetter  la  liqueur  qui  de¬ 
voir  le  nourrir.  Enfin  ,  j’obfervai  que  la  mere  étoit 
d’un  tempérament  très  -  mélancolique ,  &  qu’elle 
avoir  le  foie  brûlé  ;  enforte  qu’il  paroifloit  pof- 
fible  qu’un  humeur  aufli  âcre  eût  produit  dans  le 
fruit  de  ce: te  femme  un  monftre  fi  fingulier. 

Le  Chapitre  XIX  du  même  Volume,  Liv.  XVI. 
fait  mention  d’une  tumeur  noirâtre ,  femblable  au 
farcin ,  à  la  lèvre  fupérieure.  J’ai  rapporté ,  dit 
Manget ,  des  exemples  de  cette  maladie  dans  des 
fujets  qui  étoient  encore  à  la  mamelle.  Cependant 
j’en  ai  vu  plufieurs  de  la  même  couleur  dans  des 
hommes  bien  formés.  Je  citerai  ici  entr’autres  r 
l’abcès  noirâtre  que  j’ai  vu  à  la  fœur  d’un  Confeil- 
ler  :  il  avoit  la  couleur  d’une  mûre  à  demi-mûre  , 
étoit  variqueux  ,  &  d’une  fubflance  flexible  com¬ 
me  celle  du  poumon ,  &  occupoit  l’angle  de  la  lè¬ 
vre  fupérieure  ,  d’où  il  pendoit  comme  uiie  ef- 
carre  marine.  Au  commencement ,  cette  tumeur 
n’étoit  pas  plus  groffe  qu’une  baye  de  genièvre  ; 
&  dans  le  moment  ©ù  je  la  vis  ,  elle  avoir  plus  de- 
volume  que  ce  poids  que  les  femmes  attachent  or¬ 
dinairement  au  bout  de  leur  fufeau.  Perfonne  n’a 
réfléchi  fur  l’origine  de  ce  mal  à  caufe  de  fa  rareté. 
Pour  moi  je  penfe  qu’il  avoit  été  produit  par  un« 
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petite  varice  que  l’affluence  abondante  de  l’humeur 
épaiffie  ,  groffit  beaucoup  enfuite ,  &  s’étendit  tel¬ 
lement,  que  le  malade  ne  pouvoit  parler  ni  man¬ 
ger  fans  une  peine  confidérable. 

J’ai  fouvent  diffipé  des  tumeurs  femblables , 
dit  l’Auteur  ,  en  d’autres  endroits  ,  avec  de  la  lie 
de  vinaigre  ,  de.  petites  éponges  préparées  avec  de 
l’eau  de  chaux  vive,  &  autres  médicamens  deffica-' 
tifs.  . 

Il  n’eft  pas  extraordinaire  qu’en  mangeant  ou 
autrement,  on  fe  morde  Ses  lèvres  :  cet  accident 
n’a  fouvent  befoin  d’aucun  fecours  ;  ou  s’il  en  ré-  % 
fuite  une  excoriation  qui  forme  un  aphte  fuper- 
ficiel ,  du  miel  &  du  jus  de  citron  à  partie  égale  j;jï 
dont  on  frottera  cet  ukère  differentes  fois  dans  le 
jour  ,  en  procure  la  guérifon  en  fort-peu  de  tems. 
.Mais  fi  la  morlure  etl  profonde ,  qu’elle  intéreffe 
quelques  glandes  ou  quelques  vaifleaux  ,  cette 
caufefimple  peut  donner  lieu  à  un  accident  d’au¬ 
tant  plus  fingulier  que  fouvent  fon  origine  ne  fe 
préfente  pas  d’abord  à  l’efprit  ,  &  que  le  malade 
lui-même  ne  fe  la  rappelle  pas;  l’exemple  fuivant 
en  eft  une  preuve. 

Troisième  Observation. 

Globule  mobile  à  la  lèvre  inférieure  à  la  fuitt 
d'une  morfure  fa)... 

Un  jeune  homme  de  ving- trois  ans  mefitvifi. 
ter  une  tumeur  ronde,  mobile  ,  peu  douloureufe, 
qu’il  avoit  à  la  lèvre  inférieure.  Elle  ne  laiffoit  pas 


(a)  Mny-Jc.  in  praï.  Ciùrurj.  ration. 
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que  de  l’incommoder  par  fon  volume  qui  égaloic 
celui  des  peties  boules  avec  lefquelles  les  enfans 
ont  coutume  de  s’amufer.  Elle  ne  différoit  point 
par  fa  couleur  du  relie  de  la  lèvre  qtfe  le  mala¬ 
de  s’étoit  mordu  ,  &  c’étoit  depuis  cette  morfure 
qu’il  s’appercevoit  de  cette  tumeur. 

Il  efl  certain  que  ce  jeune  homme  ,  en  mor¬ 
dant  fa  livre,  avoit  bielle  quelques-unes  des 
glandes  de  cette  partie  :  que  quelques  humeurs 
l'orties  d’une  artériole ,  s’étoient  logées  dans  cette 
glande  ,  &  s’y  étoient  fixées  n’en  pouvant  point 
fortir  ,  &  que  l’amas  de  ces  humeurs  avoit  gon¬ 
flé  la  glande  jufqu’au  point  qui  a  été  dit  ci-deffus  [a). 
lÿr  Pour  en  venir  à  la  cure  ,  voyant  qu’on  ne  pou¬ 
voir  commodément  appliquer  les  remèdes  conve¬ 
nables  ,  ni  les  contenir  fur  la  partie  affligée ,  j’em¬ 
portai  d’un  coup  de-fcapel  la  tumeur  toute  en¬ 
tière  ,  &  je  guéris  la  plaie  avec  le  feul  miel-rofat. 

Un  coup  ,  une  chute  ,  une  compreffion  fur  les 
lèvres ,  l’habitude  qu’ont  quelques  perfonnes  de 
•  feles  pincer  avec  les  dents,peuvent  y  produire  un 
nodus.  Abulcafis  a  connu  Cette  maladie  ;il  confeille. 
Partie  II  de  fa  Chirurgie ,  page  27,  d’emporter 
ce  nodus  avec  le  couteau  &  enfuite  de  poudrer 
la  plaie  avec  l’alun  brûlé. 

Il  y  a  eu  des  Chirurgiens  qui  ont  eflàyé  d’enlever 
ces  nodus  avec  l’huile  de  vitriol  ,  d’autres  avec  le 
cautère  aétuel  :  mais  l’extirpation  par  i’inftrument 
tranchant  eft  le  moyen  le  plus  fur  &  lë  moins 
dangereux  ,  non-feulement  pour  éviter  que  la  tu¬ 
meur  ne  devienne  cancéreufe ,  mais  même  fi  elle 


(a)  On  me  difpenferade  rapporter  ce  que  l’Auteur  dit  pour  prourer 
la  poStbilité  de  cet  aceroiCemsOt  :  les  phyfiologiftes  le  comprendra»*. 
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commence  à  en  prendre  le  caractère.  L’Obferva, 
çipn  fuivante  vient  à  l’appui  de  cette  méthode. 

Quatrième  Observation, 
Nœud  à  la  lèvre  (a). 

Jacques  Heyblok,  mon  ami  particulier  ,  a  voit 
depuis  quelques  années  un  nodus  à  la  lèvre  infé¬ 
rieure  ,  qui  étoit  gros  comme  une  fève  ,  qui  tenr 
doit  beaucoup  les  veines  &  l’incommodoit  conlU 
durablement. 

Je  pris  la  lèvre,  entre  le  pouce  &  le  doigt  indi, 
çateur  de  la  main  gauche  ,  &  la  courbai  ou  ren¬ 
verrai  ;  puis  avec  le  couteau  pointu  (£)  je  fis  une 
ouverture  en  forme  de  croiffant  qui  pénétroit  juf- 
qu’au  nodus  ,  lans  néanmoins  l’entamer  lui- même. 
Je  féparai  les  tégumens  avec  la  pincette ,  &  j’extir-- 
pqi  peu  à  peu  le  nodus.  Après  cela  je  remplis  la 
cavjcé  de  linge  brûlé  pour  empêcher  rhémorra-, 
gie ,  <3t  je  prelfai  fortement  démis ,  fort  pour  ar¬ 
rêter  tout-  à-fait  le  fang,  foit  pour  faire  fortir  ce¬ 
lui  qui  écoit  refté  dans  ia  plaie. 

Ce  ftiptique  ôté ,  je  n’employai  autre  çhofe  pour 
mondifier  la  plaie  que  le  miel  avec  l’efprit-der 
vin  ;  j’appliquai  enfuite  la  tuthie  pour  la  confoli- 
dation. 

Outre  les  nodus  dont  l’Auteur  vient  de  parler, 
il  a  obfervé  quelquefois  des  veficules  pituiteufes 
des  lèvres  ,  que  quelques-uns  ont  mis  au  rang  des 
cancers ,  fans  doute  pour  fe  faire  regarder  çpnu»§ 


(a)  Mecckren  in  Ofef. 

(b)  Flanch.  *.  fig.  10. 10m.  ï.- 
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des  Chirurgiens  fort  experts ,  parce  qu’ils  avoient 
guéri  ces  véficules ,  qui  ne  font  autre  chofe  qu’une 
extravafion  de  la  lymphe  hors,  des  vaiffeaux  appel¬ 
les  lymphatiques,  que  la  compreflion  de  la  lèvre  3c 
le  contad  des  dents  avoient  déchirés,  Meeckren 
dit  avoir  fouvent  ouvert  ces  véficules  avec  les  ci- 
feaux ,  &  avoir  terminé  la  cure  par  la  feule  appli¬ 
cation  du  miel-rofat  avec  de  l’eau-de-vie. 

La  diffedion  &  l’excication  de  ces  véficules ,  a 
fouvent  donné  lieu  à  l’&uteur  d’obferver  qu’il 
telle  après  elles  quelques  duretés  douloureufes. 
Pour  les  détruire,  il  palfoit  &  repaffoit  à  travers  la 
lèvre  affedée  ,  une  aiguille  courbe  garnie  d’un 
gros  fil  en  maniéré  de  croix  ,  de  façon  queies  fils 
fe  trouvoient  entre  la  partie  faine  &  la  'dureté  ; 
enfuite  tenant  de  la  main  gauche  les  deux  fils  croi- 
fés  &  leurs  quatre  extrémités ,  il  les  ferroit  en 
tirant,  de  telle  forte  ,  que  la  main'  droite  ar¬ 
mée  d’un  couteau  pointu ,  pût  en  un  feul  coup  ou 
deux  féparer  la  partie  dure  de  celle  qui  n’àvoiç 
point  de  mal.  L’opération  étant  faite  ,  il  mettoic 
ltir  la  plaie  du  linge  brûlé  humedé  avec  de  l’efprit 
de  vitriol ,  &  enfuite  du  mieLrofat  avec  de  l’eau- 
de-vie. 

11  n’y  a  perfonne  qui  ne  fente  la  complication  , 
ou  pour  mieux  dire,  la  défeduofité  de  cette  opé¬ 
ration  :  on  ne  voit  pas  même  les  raifons  qui  ont 
pu  éloigner  l’Opérateur  de  la  méthode  qu’il  a 
employée  pour  enlever  le  nœud  &  certainement  le 
skirrhe  dont  il  a  parlé  d’abord.  Ces  relies  de  vé¬ 
ficules  ne  font  eux-mêmes  que  des  skirrhes  ou 
des  callofités  dont  on  peut  faire  l’extirpation  fui- 
vant  le  premier  procédé  :  l’Obfervation  luivante 
en  confirmera  de  plus  en  plus  l’avantage. 
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Cinquième  Observation. 

Tumeur  Skirrheufe  à  la  lèvre  inférieure . 

En  1771  ,  un  Particulier  me  confulta  pour  une 
tumeur  véficulaire  à  la  partie  intérieure  de  la  lèvre, 
avec  une  dureté  dans  le  fond.  Elle  difténdoit  la  peau 
extérieurement  fanslachanger)decouleur,&  faifoit 
paroître  la  lèvre  de  travers.  La  partie  la  plus  (ail¬ 
lante  de  la  tumeur  occupoit  la  partie  moyenne  & 
interne  de  la  lèvre  inférieure.  Elle  crevoit  fubite- 
ment  de  tems  à  autre  ,  &  paroiflbit  s’affaiffer  ; 
mais  le  fond  eonfervoit  toujours  une  dureté  qui 
augmentoit  à  vue  d’œil.  Le  malade  refia  ainfi  pen¬ 
dant  dix-huit  mois  dans  une  efpéce  de  fécurité, 
parce  que  cette  tumeur  fe  rompoit  de  tems  en 
tems  ,  &  qu’alors  elle  n’étoit  pas  aulîi  gênante. 
Dans  les  derniers  tems,  les  parties  voifïnes  tant  in¬ 
ternes  qu’externes  s’enflammèrent  &  devinrent 
douloureufes.  Le  malade  crut  devoir  çonfulterM. 
A.  Petit  M.  D.P.  qui  me  l’adrefià  L’afped  de  la  tu¬ 
meur  &  les  circonftances,me  déterminèrent  à  l’ou¬ 
vrir.  Il  en  fortit  une  humeur  glaireufe.Le  kifie  étoit 
adhérent  à  la  fubfiance  même  charnue  de  la  lèvre: 
j’y  portai  un  petit  morceau  de  pierre  à  cautère. 
Cette  opération  parut  être  fuivie  de  quelques  fuc* 
cès ,  il  s’établit  une  allez  bonne  fupuration  fuivie 
de  la  chute  de  l’efcarre ,  <5c  la  plaie  parut  être  bien 
cicatrifee. 

Trois  femaines  après  cette  guérifon  préfuma¬ 
ble ,  la  tumeur  reparut.  J’en  conférai  avec  M.  Pe¬ 
tit.  Cette  récidive  nous  donna  lieu  de  craindre  que 
cette  maladie  qu1  ne  prtfenti  it  d’abord  qu’un  état 
fimple  ,  ne  fe  difpolat  au  cancer.  D'après  de  mûres 
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réflexions,  nous  arrêtâmes,  M.  Petit  &  moi ,  qu’il 
falloir  diiïequer  complettement  la  tumeur  jufqu’au 
niveau  de  la  peau ,  évitant  de  l’entamer  :  ce  qui 
fut  fait  en  renverfant  la  lèvre  en  dehors  ,  &  opé¬ 
rant  avec  un  fcapel  à  lancette  bien  tranchant.  Le 
kide  que  j’enlevai  pouvoir  être  de  la  groffeur 
d’un  très-fort  pois  ;*elaiflfai  faigner  la  plaie  autant 
que  je  le  crus  néceffaire  ,  &  paniai  à  fec.  Les  au¬ 
tres  panfemens  ont  été  faits  avec  le  baume  d’Ar- 
cæus  animé  d’une  petite  quantité  de  précipité  rou¬ 
ge.  De  cette  façon  j’obtins  en  quinze  jours  envi¬ 
ron  ,  une  cicatrice  folide ,  &  depuis  ce  tems  ,  la 
tumeur  n’a  plus  reparu. 

On  peut  conclure  de  ces  différentes  Obferva- 
Hoiis,que  l’extirpation  complette  des  tumeurs  dont 
il  s’agit ,  eft  plus  certaine  &  moins  dangereufe 
que  les  cauftiques. 

J’ai  dit  que  l’aéfion  des  fubftances  venimeufes 
pouvoir  produire  des  effets  réels  fur  les  lèvres  ; 
i’Obfervation  fuivanxe  en  efl  une  preuve. 

Sixième  Observation. 
Tumeur  occajionnic  par  le  venin  i’un  crapaud  (a). 

Un  enfant  aflaillant  un  crapaud  à  coups  de  pierres, 
quelque  peu  de  l’humeur  de  la  bête  écrafée  re. 
jîiilit  par  hazard  fur  la  lèvre  du  meurtrier.  Aufii- 
tôt.fes  deux  lèvres  fe  gonflèrent  de  l’épaiffeur  de 
deux  pouces  ou  environ.  On  négligea  d’abord 
cette  tumeur ,  &  on  n’y  appliqua  pas  les  remèdes 
propres  à  rétablir  les  lèvres  dans  leur  volume  or- 


(«)  Faiifax  ,  ia  Ait.  Philofopb.  Fcbr. 
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dinaire,  enforte  que  jufqu’à  ce  jour  les  lèvres  de 
cet  enfant  conferverent  une  forme  monftrueufe 

Dans  des  cas  femblables  il  faut  bafliner  fur  le 
champ  la  partie  avec  de  l’eau  thériacale  &  y  appli¬ 
quer  des  compreffes  trempées  dans  la  même  eau. 

On  ne  fera  pas  furpris  de  cet  effet  fi  l’on  fe  rap¬ 
pelle  ce  qui  arrive  fort  fouvênt  pour  avoir  bu 
dans  le  même  verre  après  une  perfonne  qui  n’a 
pas  la  bouche  faine  ,  ou  dont  les  liqueurs  &  con- 
féquemment  la  falive  font  imprégnées  d’une 
humeur  hétérogène  qui  tient  de  la  putridité  ou  de 
la  corrofion. 

Les  lèvres  font  encore  expofées  à  être  attaquées 
d’excrefcences,  dont  le  caractère,  la  forme  &  les 
progrès  varient  conformément  à  la  caufe  qui  y  a 
donné  lieu.  Je  me  contenterai  d’en  rapporter  quel¬ 
ques  exemples. 

Septième  Observation. 

Excrefcenee  à  la.  livre  Supérieure  (a). 

Une  pauvre  femme  vint  me  trouver  pour  me 
faire  examiner  fa  lèvre ,  qui  avoit  pris  une  excref- 
cence  furprenante ,  &  au  milieu  de  cette  lèvre  il 
y  avoit  un  ulcère  ,  lequel  avoit  donné  naiffànce  à' 
cette  chair  fongueufe ,  dont  la  lèvre  étoit  char- 

fée.  Je  fis  comprendre  à  la  malade  qu’il  n’y  avoit 
'autre  efpérancé  de  guérifon  que  dans  le  retran¬ 
chement  de  cette  excrefcenee.  Comme  elle  étoit 
pauvre ,  elle  me  pria  de  lui  donner  un  autre  con- 
feil.  Je  lui  dis  alors  qu’elle  n’avoit  qu’à  lier  for¬ 


te)  Vinci  e. 
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riment  cette  tumeur  avec  des  crins  de  cheval  {a) , 
&  reifèrrer  tous  les  jours  le  nœud.  Elle  le  fit  avec 
beaucoup  de  douleur  &  aux  dépens  du  fommeil 
de  plulîeurs  nuits  (b)  ;  à  la  fin  cependant  cette 
chair  fuperflue  tomba.  Alors  cette  femme  vint  me 
trouver;  je  lui  ordonnai  des  onguens  confolidans, 
au  moyen  defquels  elle  fut  parfaitement  guérie. 
Sa  lèvre ,  en  effet ,  dans  l’état  où  elle  avoit  été , 
embarraflbit  beaucoup  cette  pauvre  femme  qui 
gagnoit  fa  vie  à  filer. 

Marcus  Donatus  ,  Hiffor. ,  Med.  Lib.  5.  cap.  3  , 
rapporte  un  exemple  de  ces  excrelcences  char¬ 
nues.  11  recommande  auffi  l’ufage  des  crins  comme 
admirable  &  tout  à-fait  convenable  ;  car  ,  dit-il  , 
en rdferrant  l’artère,  qui  apporte  le  fuc  nourricier, 
i!  faut  néceilairement  que  la  tumeur  féche.  On 
appelle  cette  tumeur  en.ca.this  ou  hyperfarcofe  : 
eiie  eft  produite  par  l'affluence  de  la  matière  nu¬ 
tritive  &  fuperflue  à  la  déglutition  dans  la  par¬ 
tie  ulcérée. 

Huitième  Observa  t'i^sn. 

Excrefcence  à  la  commijjure  des  lèvres. 

En  1774,  on  m’amena  une  fille ,  âgée  d’environ 
douze  ans  :  depuis  plus  d’un  mois  elie  portoit  une 
excrefcence  ton  gu  eu  fe  à  la  commiflùre  des  lèvres 
du  côté  droit.  Cette  excrefcence  étoit  noirâtre  , 


(1)  Ceite  méthode  n’eft  plus  eu  ufag:  ;  on  y  a  fubftirué  la  foie  9c 
le  Si  ciré,  &  quelquefois  celui  d’or  ou  d’argent  fias  &  t  en  recuits, 
A  encore  mieux  celui  de  plomb  ,  le  tout  fuivant  les  circonftances. 

i)  Cette  opération  doit  fe  Élire  par  degré  ,  autrement  on  a  lies 

k  craindre  la  gangrène. 
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grofife  comme  un  fort  pois,  &  tenoit  àlacommif- 
fure  par  une  efpéce  de  pédicule  :  je  liai  ce  pédicule; 
peu  de  jours  après  Pexcrefcence  tomba.  Je  regar¬ 
dois  l’affaire  comme  terminée  ;  mais  au  bout  dehuit 
à  dix  jours  l’excrefcence  reparut  plus  confidérable 
que  la  première  fois  ;  j’en  fis  la  fiction  au  niveau  de 
la  commiffure  ,  &  fur  Je  champ  jecauterii'ai  profôft. 
dément  avec  la  pierre  infernale.  L’efcarre  tomba 
le  cinquième  jour ,  &  la  plaie  fe  cicatrifa  fans  au¬ 
cune  apparence  de  dureté  ,  ni  aux  bords,  ni  au 
fond.  Les  choies  fe  ioutinrent  dans  cet  état  d’in¬ 
tégrité  pendant  près  de  fix  femaines,  après  lef- 
quelles  laparties  enflâmapardégrés  &  devint  dou- 
loureufe.  Les  remedes  propres  à  diminuer  ces  noo- 
veaux  accidents  furent  fans  fuecès.  La  cicatrice  s’ou¬ 
vrit;  il  fortit  de  fon  centre, une  tumeuffongueufede 
la  groffeur  d’un  pois,  noire  &  inégale.  Le  fond  delà 
plaie  me  parut  dur.  La  crainte  d’un  accroiffement 
plus  confidérable  &  peut  être  plus  grave  fi  j’euffe  em¬ 
ployé  les  cauftiques, me  détermina  à  diifequer,  pour 
ainfidire,  cette  tumeur  avec  des  cifeaux  à  découper, 
&  de  façon  à  l’emporter  complettement  fans  qu’il 
reliât  la  moindre  dureté  dans  le  fond  :  j’obviai  à 
la  légère  hémorragie  qui  fuivit  cetre  opération. 
Je  panfai  d’abord  avec  de  la  charpie  féche ,  &  en- 
fuite  avec  le  baume  d’Arcæus  &  un  peu  de  pré¬ 
cipité  rouge-  Comme  la  fituation  de  la  partie  n’é- 
toit  pas  trop  favorablepour  retenir  ce  qu’on  y  met- 
toit ,  les  parens  de  l’enfant  renouvelloient  eux- 
mêmes  ce  panfement  autant  de  fois  qu’il  étoit 
néceflaire  dans  la -journée.  11  s’établit  une  légère 
fupuration  qui  dura  environ  huit  jours.  Alors, 
comme  la  plaie  étoit  belle  ,  vermeille  ,  qu’il  n’y 
avoit  aucune  callofité ,  je  prefcrivis  l’eau  vulné¬ 
raire  &  le  miel-rofat,  dont  on  baffinoit  la  partie 
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différentes  fois  la  journée  :  ce  qui  termina  cette 
maladie  en  fort  peu  de  tems. 

Il  n’y  a  point  à  douter  que  le  pédicule  avoit 
lui. même  des  racines  très- déliées  ,  qui  tiroient 
leur  origine  au-delà  de  l’infertion-  La  récidive 
des  accidens  l’a  démontré.  La  nature  de  la.  der¬ 
nière  tumeur  fembioit  vouloir  prendre  une  dif- 
polition  cancéreufe  ;  c’eft  pour  ceia  que  je  crus 
devoir  préférer  l’extirpation  complecte.  A  la 
vérité ,  la  cicatrice  qui  en  a  réfulté  a  procuré  une 
efpéce  de  rétréciflement  &  de  bridement  de  la 
commiflure  ;  mais  à  mefure  que  l’enfant  avancera 
en  âge,  ii  y  a  lieu  d’efpérer  que  cette  diffor¬ 
mité  difparoîtra:  au  furplus  nous  ne  fommes  pas' 
toujours  les  maîtres  de  conferver  aux  parties 
leurs  formes  primitives.  Ces  défauts  ne  font  pas 
à  comparer  avec  ce  qui  auroit  pu  réfulter  d’un 
cancer  s’il  eût  eu  lieu  par  la  fuite  ,  comme  tous 
fembioit  s’y  difpofer. 

Le  charbon ,  maladie  dangéreufe  &  qui  dégénéré 
fort  fouvent  en  gangrène,  n’épargne  pas  les  lèvres. 
Il  y  a  deux  fortes  de  charbon ,  l’un  fimple  &  l’autre 
malin  ou  peftilentiel  :  les  deux  efpéces  fe  mon¬ 
trent  toujours  fous  la  forme  d’une  tumeur  rouge  , 
dure,  ronde,  élevée  êc  en  pointe,  accompagnée 
d’une  douleur  vive  &  brûlante  ,  &  d’une  groffe 
pullule  dans  le  millieu ,  &  de  plufieürs  petites  qui 
fe  changent  en  une  croûte  noire  ou  cendrée  , 
comme  fi  l’on  y  avoit  appliqué  un  fer  chaud  ; 
enfin  cette  maladie  eft  allez  fréquente  en  tems 
de  pelle.  Le  charbon  fimple  eft  fufceptible  de 
guéri  fon ,  comme  l’exemple  fuivant  le  démon¬ 
trera.  Quant  au  malin,  il  réfifte  fouvent  aux  fe- 
cours  de  l’Art ,  &  termine  aflez  fréquemment 
la  vie  de  ceux  qui  en  font  attaqués. 


ipa  Maladies 

Neuvième  Observation 

Charbon  placé  à  la  partie  inférieure  de  la  lèvre 
du  côté  droit  (a). 

Je  fus  appelle  dès  le  fécond  jour  de  la  maladie 
auprès  d'une  femme  qui  avoir  un  charbon  à  la 
lèvre  inférieure  du  côté  droit.  Je  la  fis  faigner 
copieufement  parce  qu’elle  étoit  jeune  ,  vigou- 
reufe  &  d’une  bonne  conftitution.  Enfuite  ,  après 
avoir  fcarié  la  partie  affeâée  du  charbon,  je  mis 
defius  le  médicament  fui  van  t  :  jaune  d’œuf ,  n°. 
IV,  rhue  verte  &  fcabieufe,  de  chaque  partie  égale 
Une  poignée  ;  figues  féches  ,  nc.  VI ,  levain  ,  une 
once  ;  poivre  ,  un  gros  :  il  faut  paîtrir  toutes  ces 
chofes  enfemble  pour  en  former  un  cataplafme. 
Dans  l’efpace  de  trois  jours  ,  il  fit  la  féparation 
de  la  chair  mauvaile  d’avec  la  faine.  Je  me  fuis 
encore  fervi  de  l’emplâtre  fuivant  :  fuc  de  fom- 
mité ,  de  grande  fcabieufe  &  de  fouci ,  de  chaque 
partie  égale  une  once  ;  vieille  thériaque,  quatre 
gros  ;  deux  jaunes  d’œufs  ;  incorporez  le  tout, 
appliquez  -  le  fur  le  mal.  Le  fuc  de  fouci  ouca* 
lendale  aune  propriété  admirable  contre  les  bu-, 
bons  perllilentiels.  Quant  à  l’efcarre,  je  la  fis  tom¬ 
ber  avec  la  grailfe  de  pore  ,  le  beure  lavé ,  la 
farine  de  froment  &  l’onguent  bafilieum. 

L’efcarre  tombée,  Remployai, pour  déterger,  l’on¬ 
guent  fuivant  :  fuc  de  calendale ,  de  fcabieufe , 
da’bfinthe  &  d’ache , partie  égale  une  once;  mir- 
the ,  iris  de  florence ,  aloës ,  farcolle ,  un  gros  de 
chaque  ;  miel  rofat  deux  onces  ;  faire  du  tout 
un  Uniment. 


(a)  Variola  ,  Obfervation  III ,  lib.  VI. 


Enfin , 


de  la  Bouche ,  ipj 

Enfin ,  on  employa  les  répuîfifs  dans  les  lieux 
Toifins  ,  &  la  malade  fut  parfaitement  guérie  ; 
mais  ii  lui  relia  une  difformité  qui  étoit  une  con* 
torfion  de  la  bouche. 

On  n’eit  que  trop  convaincu  ,  par  des  preuves 
journalières  ,  de  l'influence  de  l’atmoi'phere  fur  nos 
corps.  Ces  effets  dépendent  beaucoup  de  l’état 
dans  lequel  on  fe  trouve  lorfqu’il  agit.  Les  chan- 
gemens  des  faifons ,  le  froid,  le  chaud,  le  fec 
&  l’humide  ,  rallentiliént  ou  augmentent  chez 
nous  la  circulation ,  l’effervefcence  des  humeurs , 
ûcc.  Les  pores  font  plus  ou  moins  ouverts  ou 
refîerrés ,  la  tranfpiration  &  les  autres  excrétions 
font  diminuées  ou  augmentées  en  proportion 
dece  que  ratmofphere  produit  fur  nous  en  gé¬ 
néral.  Le  chaud  raréfie  nos  liqueurs  Si  donne  lieu 
le  plus  fouvent  aux  maladies  inflammatoires  ;  le 
froid& l’humidité  les  condenfent  d:  produifent  des 
engorgemens ,  des  flagnations  :  l’exemple  fui* 
vaut  prouvera  ce  que  peut  produire  un  teins  hu¬ 
mide  Si  nébuleux. 

Dixibmb  Observation. 
lntumefcence  Surprenante  des  livres  (  a)> 

Une  honnête  fille ,  de  petite  taille  k  maigre  t 
âgée  de  feize  ans  ,  fe  promenoit,  en  170.  ,  fut 
une  place  publique  par  un  tems  nébuleux  Sc  plu** 
vieux.  Ses  lèvres  s’e  fièrent  furie  champ  ,  Si  fans 
quelle  s’emappeçût  jufqu’à  devenir  aafli  greffes 
que  des  fauciffes.  La  couleur  étoit  d’un  rouge 
très-foncé ,  qui  même  tendoit  au  livide-  Cependant 


(»)  Hotrmger ,  Mîfecll,  Cwr,  de  Cur,  îll ,  ann.  IX  &  X. 
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la  perfonne  ne  reffenroit  aucune  tenfion ,  aucune 
douleur  ,  aucune  incommodité.  Ses  parens  étoient 
bien  perfuadés  que  cette  difformité  avoit.  quelque 
eau  le  extraordinaire  ,  vu  qu’on  n’en  appercevoit 
aucune  naturelle  &  apparente  ;  mais  quand  on 
eût  examiné  la  choie  avee  plus  d’exaditude  & 
d’attention  ,  la  malade  découvrit  elle-même  cette 
eau fe  qu'on  ne  pouvoit  deviner  ,  en  avouant  in- 
génuement  que  depuis  environ  deux  ou  trois  mois 
elle  fe  trouvoit  guérie  d’une  dartre  &  de  quel¬ 
ques  petits  ulcères  purulens  qu’elle  avoit  au  col, 
fans  en  avoir  depuis  ce  tems  payé  à  la  Nature  le 
tribut  que  les  perfonnes  de  fon.fexe  &  de  fon 
âge  iui  doivent  ordinairement  tous  les  mois.  Il 
étoit  facile,  d’après  cet  aveu  ,  de  conjedurer  que 
le  gonflement  aduel  devoir  fon  origine  à  ces  fup- 
prenions  qui  avoient  formé  un  amas  de  parti- 
cules  hétérogènes,  falines  &  acides, dont  la  malle 
du  fang  étoit  affedée  ;  comme  aufli  à  la  pléthore; 
c’eft  pourquoi  j’eus  recours  aux  remèdes  propres  à 
évacuer  cette  maladie  &  à  édulcorer  la  malle  du 
fang,  &  même  aux  emmenagogues.  J’appliquai  ex¬ 
térieurement  un  fachet  difeuflif  &  rélolutif.  Dans 
l’efpace  de  quatre  jours  la  tumeur  fe  diffipa  abr 
folument ,  fans  biffer  après  elle  aucune  douleur, 
tenfion ,  nœud ,  ni  même  aucune  flétriffure  ;  mais 
cette  humeur  ne  fut  pas  long-tems  en  repos.  Un 
mois  après ,  la  tumeur  revint  avec  les  mêmes  cir- 
conftances  &  fans  que  la  jeune  perfonne  s’en  ap- 
perçût.  Je  fis  le  même  traitement  que  ci-devant; 
il  eut  le  même  fuccès  ,  mais  moins  promptement 
que  la  première  fois.  D’abord  j’infifrai  fur  les 
moyens  propres  à  provoquer  les  mois  ;  mes  foins 
furent  inutiles  ;  il  fallut  m’appliquer  à  exciter 
la  maffe  du  lang  falée  ou  languiffante.  La  tumeur 
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s’appaifapar  ces  moyens,  mais  lamatrice  nerendoic 
toujours  que  très-peu  de  fang.  Néanmoins  la  jeune 
fillene  voulu:  point  prendre  de  médicamens  ,  aflii* 
rant  qu’elle  fe  portoit  fort  bien.  Cependant  Ta  con- 
valelcence  ne  pouvoit  êne  bien  folide  que  par 
le  retour  de  fes  mois  ,  qui,  fans  doute,  auront 
peu-à-peu  repris  leur  cours  ordinaire* 

Quoique  cette  maladie  eût  pour  caufe  eiTerttielIe 
la  répercuffion  des  dartres  ,  de  quelques  ulcères 
à  de  la  fupprefiion  des  régies  ,  néanmoins  l’intu» 
mefcencé  de  la  lèvre  n’a  eu  lieu  ,  comme  otl 
l’a  vu  ,  que  dans  le  tems  que  la  jeune  perionne 
s’eft  trouvée  expofée  à  l’influence  d’un  tems  plu¬ 
vieux  Si  nébuleux  ,  qui  n’a  pas  peu  contribué  au 
développement  du  vice  intérieur. 

Section  troisième. 

Des  Hydatides  des  lèvres. 

Prefque  tous  les  Auteurs  ,  tant  anciens  que 
modernes ,  ont  nommé  Hydatides }  des  tumeurs 
graifieufes  ,  formées  fous  fe  peau  de  la  pau* 
piere  fupérieure.  On  a  encore  donné  ce  nom 
à  des  phli&ènes ,  ou  efpéces  de  Veffies  ,  telles 
que  celles  qui  font  produites  par  les  véficatoires , 
la  brûlure  ,  les  ventoufes ,  &c.  Une  Diflertation 
de  Bidloo ,  dans  fon  Exercitation  Chirurgicale  , 
oblige  de  penfer  fur  les  hydatides  d’une  façon  difîe- 
rente  qu’on  ne  l’a  fait  jufqu’à  préfent:  il  y  a  même 
lieu  de  croire  que  ceux  qui  ont  confulté  cette 
Diflertation  ne  l’ont  pas  lu  attentivement,  ou  qu’ils 
ne  l’ont  pas  comprife  :  les- lumières  qu’elle  fournie 
m’engagent  à  en  donner  un.extrait  luccincl ,  mais 
fuffilant 

Les  hydatides  peuvent  fe  conlldérer  fous  trois 
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genres  differens.  Le  premier  a  pour  objet  les  hy- 
dacides  qui  fe  forment  par  la  dilatation  de  l’efpace 
contenu  entre  les  valvules  des  vaiffeaux  lym¬ 
phatiques.  Cette  dilatation  ,  quand  le  vaiiïèau  eft 
obftrué  par  fa  partie  fupérieure ,  fe  fait  plus  ou 
moins  vite,  félon  l’impétuofité  plus  ou  moins 
grande  avec  laquelle  la  liqueur  fort  des  petite* 
glandes  qui  la  contiennent.  Pour  prouver  la  pof- 
flbilité  de  cette  dilatation ,  Bidloo  s’explique  ainfi: 

Le  mercure,  dit- il  ,  ou  autre  liquide,  pénétre 
les  vaiffeaux  lymphatiques  :  il  n’arrive  jamais  que 
par  fon  propre  poids ,  ou  par  la  force  de  l’injec¬ 
tion  ,  les  parois  des  vaiffeaux  ne  fe  rompent  pas 
dans  aucun  endroit  appartenant  aux  valvules  ^ 
fuit  quant  à  la  longueur ,  foit  quant  à  leur  éloi¬ 
gnement  les  unes  des  autres  ;  leur  fubftance  même 
n’ayant  point  par-tout  une  folidité  ,  une  molefle, 
une  fléxibilité  égales  ,  &c.  Les  hydatides  doi¬ 
vent  différer  entr’elles  fous  tous  ces  rapports  , 
c’eft-à-dire  ,  en  grandeur  ,  en  configuration  ,  en 
dureté  ,  en  fléxibilité. 

Le  fécond  genre  d’hydatides  comprend  celles 
qui  naiffent  dans  des  lieux  glanduleux  où  les 
artères  finiffent ,  où  les  veines  commencent ,  où 
la  matière  nutritive  fe  fépare  du  fang  &  où  les 
vaiffeaux  prennent  naiffance.  Cette  fécondé  efpéce 
d’hydatide  dépend  de  l’état  maladif  ,  ou  de  la 
mauvaife  difpofition ,  qui  empêchent  le  liquide 
féparé  du  fang  &  deftiné  à  la  nutrition  ,  de  pafler 
dans  les  parties  auxquelles  il  devoir  fe  rendre  fans 
oppofition  de  fa  part  ;  d’où  il  réfulte  avec  le  tems 
une  tenfion  dans  ces  lieux,  (  l’artère  propre  à  la 
partie  répandant  continuellement  fon  fluide  &  le 
fang  que  les  récipiens  veineux  doivent  reporter 
aux  vaiffeaux  ;  )  &,  comme  ces  parties  ne  man- 
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quent  pas  d’êtr.e  environnées  ,  elles  prennent  la 
forme  &  l’office  d’une  petite  glande.  Un  petit 
fac  membraneux  ,  une  tumeur  s’y  conftruit  & 
s’y  édifie.  Tel  eft  l’effet  de  la  dilatation  primor¬ 
diale  &  de  l’interruption  des  liqueurs.  Quelque¬ 
fois  cette  tumeur  renferme  plufieurs  hydatides  du 
premier  genre  ;  à  la  fin  elle  s’épaiffit  jufqu’à  ac¬ 
quérir  un  volume  plus  grand  que  la  largeur  d’un 
demi-doigt.  Les  membranes,  de  leur  côté ,  étant 
affedées  de  maladie,  il  eft  hors  de  doute  que 
leur  volume  doit  augmenter  continuellement  , 
/oit  par  les  liquides  qu’elles  contiennent ,  foit  par 
ceux  qui  y  font  apportés  de  nouveau.  Cette  af- 
femblage  d’hydatiaes  eft  abondamment  pourvu 
de  vaifléaux  fanguins ,  qui  lui  font  adhérens ,  & 
même  ils  font  vifibles  dans  la  partie  intérieure  de 
la  tumeur  ;  au  lieu  qu’on  a  ordinairement  beau¬ 
coup  de  peine  à  les  appercevoir  dans  les  hyda¬ 
tides  du  premier  genre.  Ces  deux  efpéces  d’hy- 
datides  appartiennent  fingulierement  à  d’autres 
parties  qu’aux  paupières. 

Après  avoir  établi  la  théorie  de  ces  deux  es¬ 
pèces  d’hydatides ,  Bidloo  propofe  les  moyens  les 
plus  certains  de  les  détruire  ,  &  ce  qu’il  dit  à 
ce  lujet  fera  connoître  qu’il  n’a  pas  perdu  de  vue 
celles  des  paupières.  La  compreffion ,  la  ligature  » 
l’extirpation  par  le  fcapel,  les  cifeaax ,  le  feu, 
doivent  varier  fuivant  les  circonftances  :  il  re¬ 
jette  les  aiguilles  d’or ,  celles  de  fer.  Toutes  ef¬ 
péces  de  cauftiques  potentiels  ne  font  utiles  ni 
fûrs  pour  cette  maladie  (a)  ;  au  lieu  qu’on  peut , 


( i )  Leur  application  pourrait  donner  lieu  au  cancer ,  au  carcinome 
fur-tout  fur  celles  du  premier  genre  <jui  ont  beaucoup  d’affinité  avec 
le  Sk. rrhe. 
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fans  aucun  danger  pour  la  vie  ,  emporter  très- 
bien  avec  les  inftrumens  tranchans  les  hydatides 
de  telle  grandeur  ,  de  telle  figure  &  en  tel  lieu 
qu’elles  l'oienr  ,  pourvu  qu’il  foie  polfibjed’y  porter 
le  doigt.Ceci  regarde  toutes  les  hydatides  externes. 

Plufieurs  hydatides  peuvent  occuper  la  même 
partie;  ce  qui  fait  dire  a  notre  Auteur  :  les'  hydatides 
contiguës  ou  enchaînées  les  unes  aux  autres,  tant 
qu’elles  n’ont  que  peu  de  poids  &  de  volume  ,  ou 
qu’elles  ne  font  point  agitees  par  un  mouv  ement 
violent ,  demeurent  fixes  &  attachées  à  ce  petit  fac 
où  j’ai  dit  qu'elles  le  forment.  Mais  fi  par  le  laps 
du  tems  elles  acquièrent  un  certain  volume  &  un 
certain  poids ,  ou  fi  elles  font  fecouées  par  un  mou¬ 
vement  violent,  elles  tombent  dan?  le  petit  fac, 
ou  cherchent  à  fe  loger  entre  les  parties  voifines , 
qui  leur  font  place  à  raifon  de  leur  voifinage  plus 
ou  moins  prochain  ,  de  leur  molefle,  &  elles  y  de- 
viennent  des  hydatides  plus  ou  moins  pendantes. 
Enfin  file  poids,  le  volume  &  le  mouvement  vont 
en  augmentant ,  les  hydatides  tombent  dans  le  petit 
fac  donc  j'ai  parlé  ,  ou  entre  les  parties  voifines  qui 
peuvent  facilement  leur  faire  place,  de  alors  il  fe 
forme  une  ou  plufieurs  hydatides  branlantes ,  mais 
fans  fac ,  ni  fans  liqueu  où  elles  nâgent, 

La  figure  des  deux  efpéces  d’hydatides  dont  il 
vient  d'être  parlé,  eft  prefque  toujours  ronde  ou. 
fphérique.  Cependant ,  à  raifon  de  la  diverfe  di- 
menfion  des  vaiffeaux  lymphatiques  placés  entre 
les  valvules,  cette  figure  peut  quelquefois  varier  , 
quoiqu’elle  foit  toujours  plutôt  ronde  ou  fphéri¬ 
que  qu’autrement.  Après  avoir  expofé  ce  qu’il  y  a 
de  plus  eïïentiel  dans  la  Difiertation  de  Bidloo, 
pour  cQimoître  les  deux  premières  efpéces  de  tu- 
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meurs  dont  il  efl:  queflion,  je  pafle  à  ce  qui  con¬ 
cerne  directement  mon  objet  ;  les  lèvres. 

Il  y  a ,  dit  cet  Auteur ,  un  troifieme  genre  d’hy- 
datides  qui  mérite  bien  d’être  connu  :  c’eft  celui 
qui  aifeéîe  ordinairement  l’intérieur  des  lèvres  des 
Lorbutiques.  Cette  forte  d’hydatides  a  d’abord  une 
couleur  blanche,  mais  livide  ;  elle  efl;  fans  douleur. 
En  peu  de  tems  elle  fe  flétrit,  devient  flafque, 
blanchâtre ,  prend  la  forme  d’un  ulcère,  &  la  ref- 
femblance  d'une  petite  tumeur  applatie.  Si  on  ne 
laretranche  pas  promptement  par  la  Méthode  que 
nous  avons  indiquée,  (  les  inflrumens  tranchans,  le 
feu,)  elle  corrompt  par  gangrène,  par  fphacele  , 
les  lèvres,  les  joues,  carie  les  os ,  &  tuealfez  fou- 
vent  les  malades. 

j.  Les  phénomènes  fuivans  font  voir  clairement 
que  le  principe  de  ce  mal  &  la  partie  première¬ 
ment  affeétée  ,  font  l’obflruélion  &  un  léger  gon¬ 
flement  des  vaifleaux  lymphatiques  du  lieu  où  l’œu¬ 
vre  de  la  nutrition  s’achève  :  car ,  i°.  avant  que  la 
tumeur  ou  quelqu’autre  chofe  du  même  genre  fe 
manifefle,  la  face  du  malade  devient  généralement 
bouffie  pendant  qu’il  eft  lan  guidant  &  tout  afioupi. 
La  lèvre  fpécialement  fe  gonfle ,  l’appétit  fe  perd , 
le  ventre  ne  fait  plus  fes  fondions,  les  membres 
font  engourdis  &  tout  le  corps  manque  de  vigueur. 
2°.  La  tumeur  ne  prend  jamais  la  forme  d’une 
pullule  &  n’ell  point  parfemée  de  rougeurs  comme 
on  l’obferve  plus  ou  moins  félon  la  difpofition  des 
corps  dans  la  dalle  fuivante.  Mais  prelqu’auffitôt 
fonapparition ,  elle  devient  flafque ,  &  dans  l’efpace 
de  deux  jours  elle  reflemble  à  un  petit  ulcère  im¬ 
pur  dont  le  fond  efl:  blanchâtre  &  dont  les  lèvres 
font  dures.  Si  on  perce  ce 'fond,  il  en  fort  un  peu 
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de  fiuide,  mais  point  du  tout  de  fang,  à  moins 

qu’on  n’enfonce  le  fcapel  bien  profondément. 

Cette  maladie  demande  la  plus  grande  diligen¬ 
ce  :  fi  Ton  diffère  l’opération  jufqu’au  lendemain  , 
il  y  a  tout  à  craindre.  11  faut  fur  le  champ  percer 
cette  tumeur  toute  entière,  &  même  les  voifines  : 
faire  plaie  ou  fcarifications  aux  parties  à  force  de 
coups  de  fcapel, jufqu’à  ce  qu’un  fang  parfaitement 
pur  en  découle  en  abondance.  Enfuite  il  fautfro- 
ter  la  paftie  deux  ou  trois  fois  dans  le  même  jour 
avec  une  folution  de  vitriol  de  Chypre.  On  ne 
doit  pas  négliger  les  remèdes  internes  &  volatils. 
Si  le  mal  augmente ,  il  faut  inje&er  la  partie  af- 
fedve  avec  le  fuc  de  chélidoine  fucré ,  ou  de  fon 
miel  en  abondance.  On  fomentera  auffi  très-fou- 
vent  les  joues  &  la  mâchoire  inférieure  avec  les 
herbes  &  les  femences  odorantes ,  Scc.  Enfin,  on 
évitera  pendant  le  traitement  ,  &  pour  le  faire, 
î’efprit-de-vin  ,  les  teintures  de  myrrhe  &  d’a- 
Joës  ,  &  les  autres  aromatiques  ds  la  même  elsffe  j 
parce  qu’ils  dureiroient  les  bords  de  l’ulcère  ou  de 
l'hydatide  ouverte. 

C’e fi  par  la  méthode  qui  vient  d’être  rapportée 
que  Bidloo  a  guéri  un  jeune  Gentilhomme  qui 
avoir  alors  à  peine  cinq  ans.  Cette  maladie  l’a» 
voit  affedé  fubitement ,  c’eft-à-dire,  dans  l’efpace 
de  deux  jours  ;  elle  avoit  commencé  par  une  tu¬ 
meur  greffe  comme  la  tête  d’une  épingle ,  &  avoit 
formé  enfuite  dans  la  lèvre  inférieure  un  cercle  de 
la  largeur  du  doigt.  Deux  autres  Obfervations  qui 
font  plus  détaillées ,  méritent  de  trouver  place  ici. 


DE  L  A  B  OU  C  H  El  20* 
Première  Observation. 

Hyiatïde  a  la  lèvre  fupèrieure  (a): 

Un  enfant  de  huit  ans ,  Juif  de  nai  fiance  ,  avoit 
été  abandonné  de  fon  Chirurgien  comme  dévoué 
à  la  mort ,  fix  ou  fept  jours  après  le  commence¬ 
ment  de  la  maladie.  Je  l’ai  guéri  par  la  méthode 
ci-defius  expofée,  avec  perte  de  tout  l’os  gauche 
proprement  dit  de  la  mâchoire  fupèrieure ,  que  je 
conferve  comme  un  exemple  de  cette  cure.  A  la 
vérité,  l’état  de  la  maladie  n’étoit  pas  non  plus  le 
même  que  dans  le  cas  précédent  ;  car  les  parties 
molles  étoient  fétides  ,  dégoûtantes  ,  &  l’os  étoic 
noirci.  Audi  employai-je  fouvent  l’infperfion  d’ef- 
prit-de  vin  ( b ) ,  &  l’onguent  de  Fufc.  Felic.  Wurt- 
zii.  Ce  qu’il  y  a  de  bien  étonnant ,  c’eft  que  la 
cicatrice  reliée  après  la  cure  ,  &  qui  forme  pres¬ 
que  la  circonférence  d’un  cercle  allez  grand  ,  ne 
déforme  que  peu  la  figure  du  jeune  homme. 

Deuxieme  Observation. 

Hyiatïde  à  la  livre  inférieure  ( c ). 

Le  fils  d’un  Tailleur  de  cette  ville  (Amderdam  ) 
âgé  de  neuf  ans  ,  étoit  affedé  de  cette  maladie  Ci 
violemment ,  que  dès  le  quatrième  ou  le  cinquiè¬ 
me  jour,  prefque  toute  la  lèvre  inférieure  fembloit 


(a)  Bidloo. 

(b)  Il  n’y  a  point  ici  de  contradiftion  avec  ce  que  l’Autenr  a  dit  pré¬ 
cédemment  de  l’efprit-de-vinj  la  circonftance  doit  guider.  Il  étoit  quef- 
jion  de  s’oppofer  à  la  pourriture  ;  un  défenfif  étoit  néceffaire, 

(t)  Bidloo. 
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privée  de  vie  par  un  petit  ulcère  livide  &  fétide. 
Je  fs  te  qu’il  étoit  à  mon  pouvoir  de  faire  en 
médicamens,en  légères incilions  ou  fcarifications, 
mais  fans  fuccès.  Dans  ce  cas  épineux  i’ofai  cou- 
per  les  parties  avec  des  cifeaux  ;  &  avec  des  re¬ 
mèdes  vulgaires  je  vins  facilement  à  bout  de  for¬ 
mer  la  cicatrice.  Mais  pendant  la  cure  j’obfervai 
que  la  lèvre  étant  rongée  en  très-grande  partie, la 
falive  falifloit  davantage  de  jour  en  jour  la  poitrine 
de  l’enfant  ;  en  forte  qu’on  étoit  obligé  de  rece¬ 
voir  cette  falive  dans  une  petite  cuvette  d’or  pen¬ 
due  au  menton.  11  fembloit  que  par  ce  moyen, 
l’humeur  baignant  continuellement  labouche, j’ai- 
lois  procurer  au  malade  une  difformité  encore  plus 
grande  que  celle  dont  je  voulois  le  préferver.  Les 
Médecins  &  les  Chirurgiens  me  blâmoient  tout 
haut.  Je  me  mis  au-defius  de  leurs  critiques,  & 
je  rie  laiflài  pas  que  d’aller  mon  chemin.  Je  fépa- 
rai  dans  le  menton  ce  qui  y  reftoit  de  la  lèvre, 
d’avec  les  parties  cohérentes.  J’employai  pour  cela 
le  biffouri  myrtiforme  (a).  Après  quoi  je  le  liai  & 
l’attachai  foiidement  moyennant  une  future  avec 
les  angles  de  la  lèvre  fupérieure.  Telle  fut  l’heu- 
reufe  cataftrophe  de  cette  tragédie.  L’enfant  fut 
parfaitement  guéri  de  fon  incommodité  ;  ce  fut 
un  exemple  d’opération  digne  des  applaudiffemenî 
de  mes  Cenfeurs.  Je  ne  dois  pas  omettre  ici  que 
la  maladie  dont  je  viens  de  parler ,  eft  fort  com« 
mune  dans  les  armées  ,  fur-tout  dans  l’Automne 
lorfqu’il  fait  froid  ,  &  qu’on  la  guérit  bien  par  le 
manière  que  je  viens  d’expofer  (£). 


(a)  C’eft  une  cfpéce  de  petit  lytotome  ordinaire ,  ou  un  (capel  à  lancet¬ 
te  i  pointe,  &.  la  lame  phis  épaiffe.  Voy.  tom.  i.  fig.  to,  pl.  deuxième. 

(b)  Ou  roi:  par-là  que  les  gens  de  tout  _âge  peuvent  en  être  attaqués. 
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Bidloo  pafTe  enfuite  à  la  différence  que  l’on  doit 
faire  entre  l’efpéce  de  fphacele  dont  il  s’agit  &  ce¬ 
lui  qui  attaque  les  autres  parties.  D’après  les  expé¬ 
riences  que  je  viens  de  rapporter ,  continue-t’il , 
on  m’accordera  fans  peine  que  j’ai  eu  raifon  de 
regarder  cette  affedion  comme  un  genre  ou  une 
eipéce  d’hydatide ,  &  de  le  traiter  comme  un  fpha¬ 
cele,  tout  autre  que  celui  qui  affefte  les  autres  par¬ 
ties  du  corps.  Je  prie  que  l’on  faflfe  attention  ,  <8c 
tout  le  monde  en  convient,  que  chaque  partie  du 
corps, à'raifon  de  fadifpofttion,ed  fujetteà  des  ma¬ 
ladies  qui  lui  font  propres.  Par  exemple  ,  eft-ce 
fartère,ou  la  veine,  ou  le  nerf  qui  eft  affeété  ?  des 
lignes  fenfibles  qui  ne  font  propres  à  aucune  au¬ 
tre  partie  l’indiquent  clairement.  Ainfi  dans  la  ma¬ 
ladie  dont  nous  parlons,  tout  ce  qui  parole  au  de¬ 
hors  avec  l’élévation  véficulaire  de  la  peau  ,  ma- 
nifefte  que  l’organe  de  la  nutrition  des  vaiflfeaux 
lymphatiques  eil  affe&é,  &  cela  eft  démontré  par 
ce  que  nous  avons  dit  ci-deffus,  &  par  la  métho¬ 
de  de  curation  expofée. 

Or  comme  dans  ce  genre  de  maladie  l’organe 
de  la  nutrition  &  les  vaiiïèaux  lymphatiques  avec 
ce  qu’ils  contiennent  font  privés  de  leur  fonétion  , 
ainfi  que  les  vaifleaux  fanguins  par  correfpondan- 
ce  ,  il  arrive  enfuite  que  ceux-ci  anéantiffent 
l’exercice  de  ceux-là. 

11  ne  faut  pas  confondre  cette  affe&ion  avec  l’ul¬ 
cère  virulent  corrofif,  ni  avec  l’ulcère  en  général; 
car  ces  ulcères  ont  d’autres  principes ,  d’autres  pro¬ 
grès  ,  d’autres  phénomènes ,  &  une  autre  mécho- 
de  curative  que  la  maladie  dont  nous  nous  occu¬ 
pons.  Si  on  me  demande  pourquoi  je  fais  de  cette 
affeâion  un  certain  genre  d’hydatides  ;  je  réponds 
de  je  répété ,  que  c’eft  parce  que  dès  le  commen- 
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cernent  du  mal,  les  vaifleaux  lymphatiques  &  l’or¬ 
gane  de  la  fécrétion  du  fuc  nourricier  font  gonflés. 

Lorfque  les  veines  &  les  artères ,  après  qu’elles 
ont  pouifé  dans  les  parties  le  fuc  nourricier  ,  em¬ 
braient  ,  gênent ,  enveloppent  les  racines  des 
vaifleaux  lymphatiques  à  peu  de  diftance  de  leur 
fortie  de  l’organe  glanduleux  décrit  ci-deflus, 
jufqu’à  les  empêcher  de  faire  leur  devoir  ;  il  naît 
de  cet  empêchement  une  tumeur  hydatico-farco- 
m atl que  ;  c’eft-à-dire  ,  que  les  vaifleaux  fanguins 
écant  fort  remplis,  les  lymphatiques  fouffrent  très- 
promptement  oppreffion  ,  en  forte  que  d’abord 
leur  humeur  limpide  s’augmente  peu ,  &  enfuite 
point  du  tout  ;  il  réfulte  de-là ,  une  tumeur  qui  a 
l’extérieur  d’un  farcome  d’un  rouge  livide  ,  mais 
qui  dans  l’intérieur  conferve  la  première  humeur 
d’une  hydatide.  On  appelle  communément  cette 
tumeur  qui  occupe  fouvent  les  joues  &  les  lèvres, 
un  cancer  ,  mais  mal-à-propos  ;  puifque  le  can¬ 
cer  eft  une  maladie  propre  aux  glandes  conglo- 
bées,  &  non  aux  vaifleaux  lymphatiques  (a).  Dans 
le  nombre  des  tumeurs  de  ce  genre  ,  que  Bid- 
loo  a  vues ,  traitées  &  guéries  ,  l’exemple  fuivant 
mérite  d’être  connu.  C’eft  par  lui  que  j’ai  cru  de. 
voir  terminer  cette  Diflertation  importante  ,  de 
laquelle  j’ai  fuprimé  beaucoup  de  difcufflons  phy- 
fiologiques  qui  tendent  toutes  au  même  but ,  & 
qui  m’auroient  mené  trop  loin.  Ce  que  j’en  ai 
japporté  eft  fuffifant  pour  bien  faire  connoître  la 


(a)  D’après  ce  qui  Tient  d’être  espofé  en  dernier  lieu  ,  il  paraîtroit 
qu’on  n’a  pas  affez  bien  connu  la  différence  qu’il  y  a  entre  l’affeâion 
dont  parle  Bidioo  &  le  cancer  naiflànt  ;  qu’on  a  peut-être  été  trop 
promptement  frappé  de  l’idée  du  cancer  :  que  les  cauftiques  même 
qu’on  a  employés  pour  en  détruire  les  commincemens ,  ont  pu  changer 
le  caraflere  de  Phydatide  en  ne  tumeur  d’un  jtnrc  incurable ,  c’eà* 
4-dite  cancéteufe, 
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caufe,  le  caractère ,  les  progrès  &  les  différences 
de  cette  maladie  que  l’onpourroit  confondre  avec 
beaucoup  d’autres. 

Troisième  Observation. 

Hydatides  à  la  lèvre  inférieure  (a). 

Un  homme  public ,  âgé  de  z6  à  27  ans,  avoic  la 
lèvre  inférieure  affectée  de  ces  tumeurs;elle  en  écoit 
tellement  gonflée  qu’il  ne  pouvoit  la  fermer  con- 
trecelle  d’ en-haut,  ce  qui  le  rendoit  hideux  à  voir  ; 
car  fes  dents  étoient  découvertes ,  &  la  falive  dé- 
couloit  continuellement  de  la  bouche  en  lui  cau- 
fant  une  douleur  qui  devenoit  de  plus  en  plus 
cruelle.  On  lui  avoir  fait  plufieurs  remèdes.  Enfin  , 
il  s’adreffa  à  moi  &  s’abandonna  à  mes  foins ,  com¬ 
me  un  homme  qui  défie fpéroit  prefque  de  la  vie. 
Je  commençai  par  ufer  du  fcapel  &  des  cifeaux. 
Je  ne  finis  point  d’opérer  avec  ces  inffrunaens  , 
qu’après  une  heure  entière  de  travail ,  8c  bien  des 
cris  du  malade  (l).  A  force  d’amputation  ,  d’in- 
cifions ,  j’emportai  quelquefois  en  un  feul  coup 
plufieurs  racines  cohérentes  de  ces  tumeurs ,  de 
grolfeurs  différentes  ;  quelquefois  je  les  emportai 
une  à  une  ;  mais  en  total ,  il  y  en  avoit  un  nom¬ 
bre  confidérable.  La  plus  groffe  de  ces  tumeurs 


(<)  Bidloo. 

{1)  On  a  reproché  aux  Anciens  d’avoir  été  trop  cruels;  ce  reproche  eft 

mal  fondé  dans  bien  des  cas  :  ceux  qui  connoiffenr  l'Art  de  guérir,  fa- 

tcnt  qu’il  y  a  des  circonftances  dans  lefquelles  le  Chirurgien  &  le  Mala¬ 
de  doivent  être  armés  du  plus  grand  courage.  Mais  autant  il  eft  effentiel 
d’être  ferme  ,  autant  il  eft  dangereux  d’être  téméraire.  On  ne  peut  ap¬ 
pliquer  ce  défaut  aux  Anciens:  ils  n’agiffoient  qu’après  de  mûres  ré¬ 
flexions:  lanécellité  bien  reconnue  étqit  leur  loi.  Qu’ii  feroit  à  déli¬ 
ter  que  quelques  Modernes  le  conduisirent  de  même  ! 
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n’excédoît  pas  le  volume  d’une  aveline  ,  de  elles 
étoient  plus  remarquables  par  leur  nombre  que 
par  leur  grofleur.  J’arrêtai  l’hémorragie  avec  des 
éponges  ,  &  en  comprimant  les  vaifl'eaux  avec  du 
plâtre  enveloppé  de  charpie  ,  &avec  le  fecoursdu 
doigt  d’un  jeune  homme.  L’affaire  finie  ,  &tou- 
tes  les  tumeurs  enlevées ,  on  pourvut  aux  plaies 
&  aux  lacérations. 

Le  lendemain, après  avoir  levé  l’apareil ,  je  trou- 
vai  fa  lèvre  pendante  ,  &  comme  fans  mouvement 
&  fans  vie.  Le  malade  le  voit ,  &  le  fent  rnalheu- 
r-eufement  :  il  m’aceufe  de  rien  moins  que  d’igno¬ 
rance  &  de  barbarie;  mais  je  termine  prompte¬ 
ment  l’affaire  &  le  guéris.  Des  remèdes  compo¬ 
sés  de  miel  &  d’efprit  de-vin  ;  des  emplâtres  ,  des 
machines  faites  avec  de  la  carte,  du  linge,  du  bois, 
du  cuir ,  qui  fe  trouvent  fous  la  main, étayent  cettè 
lèvre  ,  la  retrouvent  dans  fon  fens  naturel ,  &  le 
malade  peut  fermer  &  ouvrir  la  bouche  quand  il 
veut. 

(a'  Je  ne  puis  trop  m’étonner  ,  continue  Bid- 
loo  ,  de  ce  que  l’illuffre  M.  Solingémorr  ami  avan¬ 
ce  &  répété  chapitre  36  defes  Opérations  Chirur¬ 
gicales  ,  que  dans  cette  opération  les  cifeaux  ne 
l'ont  d’aucun  ufage  ;  au  lieu  que  l’aiguille  eft  fort 
utile,  &  qu’il  faut  réprimer  l’hémorragie  parle 
cautère  aduel.  11  paroît  qu’il  n’a  pas  bien  connu 
la  nature  de  ces  tumeurs  ,  ni  la  vraie  maniéré  de 
les  extirper  ;  connoiflànce  néanmoins  d’où  dépend 
tout  le  fuccès  du  traitement  je  veux  dire,  qu’il  r.’a 
pas  fçu  que  la  manière  d’opérer  fusement ,  eft  de 
faifir  fermement  la  lèvre  jufqu’à  fa  naiffance  avec 


(«)  te  ne  rapporte  ce  paflâge  que  parce  qu'il  contient  le  procédé  k 
plus  lût  de  .'opération. 
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le  pouce  &  le  doigt  indicateur  ;  de  la  renverler 
en  dehors,  &  de  ne  la  jamais  lâcher  que  l’opé¬ 
ration  ne  foit  achevée  ;  &.même  que  celle  tu-» 
meur  qu’il  foit  queiiion  d’enlever ,  il  faut  en  don¬ 
ner  la  commilîîon  à  un  autre  qu’à  foi-même,  en 
lui  recommandant  de  réprimer  l’hémorragie  en  la 
maniéré  ci-deifus. 

.  Si  la  fatigue  du  malade  ou  de  l’Opérateur  obli¬ 
ge  de  difcontinuer  l’opération  ,  :  on  aura  foin  de 
déterger  intérieurement  les  joues  &  les  lèvres  ; 
on  examinera  attentivement  ;  &  fi  on  s’apperçoit 
qu’on  a  lailfé  quelque  portion  de  la  tumeur ,  on 
répétera  le  même  procédé.  Après  la  cure, on  réunit 
intérieurement  feulement  la  lévreaffedée&  deve¬ 
nue  fort  mince,  avec  la  fupérieure,  ou  la  fupérieare 
avec  l’inférieure,  &  on  les  ferme  l’une  contra 
l’autre  ,  (a)  en  abandonnant  l’autre  qui  eit  laine  à 
là  pente  ou  éminence  naturelle. 

Lorfqu’on  difieque  ces  tumeurs  on  ne  trouve 
dans  leur  intérieur  aucun  liquide  femblabte  à  ce¬ 
lui  qu’on  obferve  dans  la  plupart  des  tumeurs 
ordinaires.  Le  fond  de  celles  dont  il  s’agit  ed  gar¬ 
ni  d’une  pellicule  dure  qui  renferme  un  fluide  fort 
pur,  ou  qui  après  bien  long-tems  eft  fort  vifqueux  ; 
mais  qui ,  foit  dit  en  pallant ,  ne  prend  jamais  la 
forme  de  pus. 

Enfin,  il  ne  faut  pas  confondre  les  hydatides 
avec  ces  tumeurs  procurées  par  la  très-mauvaife 
coutume  de  fe  mordre  les  lèvres  ,  ou  d’appli- 


(a)Ceci  d»it  s’entendre  de  la  lèvre  delà  plaie;  cependant  fi  les  m- 
neurs  principales  occupent  la  comiflure  inferieure  ,  alors  on  fe  trou- 
reroit  forcé  de  l’unir  avec  la  luperieare.  Cette  opération  peut  rentrer 
dans  la  daffe  de  celle  d’un  bec-de-lîévre  particulier.  A  la  vérité,  l’oa- 
rerture  extérieure  de  la  bouche  en  fera  un  peu  diminuée  ;  mais  cet  in¬ 
convénient  ed  préférable  à  une  défunion  perpétuelle. 
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quer  fortement  les  dents  defius.  i°.  Ces  dernîerej 
tumeurs  deviennent  fur  le  champ  livides ,  dou- 
loureuies,  exubérentes.  i°.  Elles  pâliffent  enfuite, 
ne  font  plus  douloureufes  ,  jaunilfent  quelque* 
fois  bientôt  &  fe  guériffent  en  peu  de  tems  avec 
l’efprit  de-vin  ,  coupé  avec  de  l’eau  tiède  &  ap¬ 
pliqué  fur  la  partie  malade  ,  &  encore  par  l’ap¬ 
plication  extérieure  d’un  défenfif..  On  garnit  ce¬ 
pendant  les  dents  avec  de  la  charpie,  ahn  qu’el¬ 
les  ne  froiffent  ni  ne  compriment  plus  les  lèvres. 
Si  quelque  portion  déchirée  tient  fortement  à  la 
lèvre  ,  il  faut  l’enlever  fur  le  champ  avec  des 
cifeaux  (a)  èc  baffiner  tout  de  fuite  la  plaie  avec 
de  l’eau  de  litharge ,  puis  avec  le  miel-roüt.  Oa 
peut  auffi  employer  avec  fuccès  l’eau  de  M.  Gou- 
lard  ;  mais  ,  dans  tous  ces  cas ,  il  faut  s’attacher 
exactement  à  bien  reconnoître  la  caufede  la  ma¬ 
ladie,  &  ne  pas  perdre  de  vue  l’âge  du  fujet, 
fa  conflitution  perfonnelle  &  celle  perfonnes  qui 
lui  ont  donné  le  jour  ;  au  fur  plus  les  Obfer?a= 
lions  que  je  donnerai  au  Chapitre  de  la  gangrène 
fcorbutique  des  gencives  des  enfans,  jetteront  en¬ 
core  un  nouveau  jour  fur  cette  matière.  1 


(a)  Avant  que  de  pratiquer  cette  demiere  opération  ,  il  ftat  confi- 
dérer  de  quelle  el'péce  eft  le  déchirement  &  s'il  n’eû  pas  poffibie  d’en 
obtenir  la  réunion  ,  &  fur-tout  quand  il  tient  ebcore  fortement  à' 
quelques  parties  faines.  De  pins  ,  fi  les  dents  font  les  caufes  réelles  de 
la  maladie ,  il  faut  y  obvier  d’abord  ,  foie  en  les  racourcilTana  ,  fait 
même  en  les  ôtant.  J’ai  vu  des  vieillard  qui  n’a  voient  plus  qu’une 
dent  incifive  ou  une  canine  ,  donner  lieu  à  la  maladie  dont  il  s’agit. 
Après  l’extraâion  de  la  dent  le  miel  rofat  ,  l’eau,  de  piantin  &  le  col¬ 
lyre  de  Lanfran  a  des  dores  convenablés  ,  &  dont  ils  baffinoient  la 
lévte  malade ,  termiaoient  la  cute  en  peu  tems. 


CHAPITRE 


CHAPITRE  VI. 


Dès  Maladies  des  Joues. 

\J  N  connoit  fuffifamment  les  fluxions  occafion* 
neés  par  le  mauvais  état  des  dents  en  général  ; 
&  comme  on  a  dir.  tout  ce  qui  a  paru  néceliaire 
à  cet  égard ,  je  n’en  parlerai  pas. 

Les  maladies  defquelles  je  vais  m’occuper  peu* 
vent  être  les  fuites  de  ces  différentes  fluxions  , 
&  d’autres  fois  n’en  dépendras  aucunement.  Des 
caufes  tant  externes  qu’internes  peuvent  porter 
leurs  imprefTions  fur  les  parties  extérieures  des 
joues ,  fur  les  intérieures  ,  &  y  occafionner  les  ac* 
cidens  les  plus  graves. 

Les  joues  ,  outre  leur  ufage  &  leurs  avan¬ 
tages  pour  la  beauté  de  la  figure ,  doivent  être  con- 
fidérées  fous  deux  points  de  vue  différens  *  com¬ 
me  charnues  &  comme  glanduleufes,  &  comme 
deflinées  à  foutenir,  à  préferver  &  à  contenir  dans 
l’épailTeur  de  leurs  fubftances  des  conduits  parti¬ 
culiers,  nommés  falivaires,  $c  qui  fournifTent  per¬ 
pétuellement  un  fluide  ,  dont  la  qualité  &  la 
quantité  convenable  peuvent  être  regardées  com¬ 
me  abfolument  néceflaires  à  notre  exiftence.  Oeû 
par  le  fecours  de  ce  fluide  que  nos  alimens  fuffi- 
lamment  hume&és  deviennent  après  leur  tritura» 
tion  ,  par  le  fecours  des  dents,  une  efpécê  dé 
bouillie  groffiere  qui  pafTe  avec  plus  de  facilité 
par  le  conduit  œfophagien  ,  qui  fe  rend  direéfe- 
menc  à  l’eftomac.  Os  fait  enfuite  quels  font  les 
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autres  avantages  de  la  falive  mêlée  dans  les  ali- 
mens  ;  elle  en  eft  le  premier  diflolvant  &  le  fuc 
gaftrique  de  l’eftomac  ,  s’aiïimilant  avec  elle  ;  ce 
qui  doit  nous  foutenir  &  renouveller  les  pertes 
que  nous  faifons  continuellement ,  fubit  alors  & 
avec  plus  d’énergie  ce  que  la  Nature  doit  opérer 
pour  notre  bien  en  général  ,  en  extrayant  delà 
rnaffe  de  nos  alimens ,  &c.  ce  qu’il  y  a  de  plus 
utile  à  la  confervation  de  notre  économie  ,  & 
en  remettant  ce  qui  pourroit  lui  être  nuilîble. 

La  falive ,  ce  fluide  favoneux ,  ne  fe  borne  pas 
aux  avantages  que  j’ai  expofés  ;  elle  humede  la 
bouche  &  les  autres  parties  intégrantes ,  dont  les 
ufages  &  les  actions  ont  befoin  d’une  certaine 
fouplefle.  Qutre  las  torts  réels  que  le  défaut  &  le 
vice  de  la  falive  fait  à  notre  individu ,  il  en  ré. 
fuite  encore  l’interception  &  la  deftru&ion  même 
de  certaines  parties.  Sa  trop  grande  abondance  a 
les  mêmes  inconvéniens. 

Les  principales  glandes  qui  fourniflent  la  falive 
font  les  parotides  «St  les  maxillaires.  Les  conduits 
effentiels  de  ces  glandes  font  logés  dans  la  fubf- 
tance  des  joues  ;  ainfi  les  accidens  qui  arrivent 
à  ces  dernieres  peuvent  attaquer  les  premières-,  &c. 

Les  joues ,  confédérées  comme  charnues  &  en 
partie  glanduleufes  ,  font  expofées  à  des  abcès, 
des  fiftules ,  des  plaies ,  des  ulcères  ,  des  fongus , 
des  skirrhes  ,  des  carcinomes  ,  Sic.  Les  progrès 
dè  ces  différentes  maladies  peuvent  détruire  les 
joues ,  leurs  parties  intégrantes  ,&  faire  périr  les 
malades. 

Par  rapport  à  l’avantage  perfonnel .  des  joues , 
à  la  difpofition  des  fibres  mufculeufes  qui  les  for¬ 
ment  ,  à  leur  pofition  ,  à  leurs  correfpondances , 
les  opérations  que  l’on  eft  dans  le  cas  d’y  pra- 
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tiquer  demandent  le  plus  fouven.t  un  Anütomifte 
inilruit ,  le  un  Opérateur  adroit  &  prudent.  Quel¬ 
ques  exemples  des  maladies  auxquelles  les  joues 
&  leurs  parties  intégrantes  peuvent  être  expofées, 
ne  contribueront  pas  peu  à  prél’enter  d’une  ma¬ 
niéré  claire  &  précife  la  méthode  la  plus  conve¬ 
nable  aux  circonftances. 

Section  P  r  e  mi  E  r  *. 

Des  Abcès. 

Les  abcès  fcnt  en  général,  êz  comme  je  l’ai 
déjà  dit ,  des  tumeurs  qui  renferment  une  ma¬ 
tière  hétérogène  que  l’on  nomme  pus.  S’il  efl 
néceffaire  de  ne  pas  permettre  le  l'éjour  trop 
long  de  cette  matière  ,  lorlqu’elle  féjxmrne  dans 
toutes  autres  parties  que  les  joues  ;  il  n’eft  pas 
moins  effentiel  d’obferverlamême  régie  par  rapport 
à  ces  dernieres  ;  autrement  il  peut  arriver  qu’un 
abcès  placé  à  l’extérieur  fe  fafle  jour  intérieure¬ 
ment  ,  &  qu’un  pareil  abcès  qui  aura  fon  fie ge 
dans  la  joue  &  du  coté  de  la  bouche,  étende  les 
progrès  jufques  fur  les  parties  extérieures  ,  &  les 
entame.  Les  Obfervations  fuivantes  préfenteronc 
quelques  exemples  de  ces  abcès. 

Première  Observation* 

Abcès  À  la  joue  iu  coté  droit. 

Un  Particulier  qui  avoit  plufieurs  mauvaises 
dents  à  la  mâchoire  fupérieure  ,  fut  expofé  à 
différentes  fluxions.  La  derniere  de  ces  fluxions 
fe  détermina  par  une  efpéce  de  noyau  ou  de  dii 
reté ,  qui  occupa  la  fubltance  même  de  la  joüô 
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proche  le  conduit  falivaire  maxillaire  :  cette  du¬ 
reté  ,  qui  excédoit  &  foulevoit  la  peau  extérieu- 
ïement  ,  refia  infenfible  &  roulante  pendant  près 
de  fix  mois  :  enfuite  elle  parut  vouloir  fe  fixer , 
&  le  malade  commença  à  fentir  des  tiraillemens 
douloureux.  On  eut  recours  à  difterens  cataplaf- 
mes,  d’abord  émolliens  &  enfuite  réfolutifs.  La 
longueur  des  effets  de  ces  remedes  ennuya  le 
malade  :  il  vint  me  consulter  ;  la  peau  étoit  rouge 
&  douloureufe  au  toucher.  Je  crus  même  apper- 
cevoir  que  la  matière  qui  formoit  la  tumeur  avoit 
déjà  perdu  de  fa  première  confiftance,  par  ce  qu’on 
avoit  fait  appliquer  deflus.  Eu  égard  à  l’état  dans 
lequel  je  trouvai  cette  tumeur ,  je  la  fis  couvrir 
de  cataplafmes  maturatifs ,  après  avoir  au  préa¬ 
lable  ôté  les  dents  cariées.  Dès  le  fécond  jour  la 
tumeur  s’éleva ,  la  peau  s’enflâma  Sc  la  fievre  s’allu¬ 
ma  au  point  que  la  nuit  du  troifieme  au  quatrième 
jour  fut  laborieufe  pour  le  malade.  Cette  crife 
de  la  Nature  avoit  répondu  à  mes  vues  ;  la  coélion 
du  pus  étoit  parfaite  &  la  fluéluation  très-fenfible. 
Je  donnai  iffue  à  ce  pus  ;  je  panfai  à  fec  le  premier 
jour ,  &  enfuite  avec  un  léger  digeftif,  &  fur  la 
fin  avec  des  vulnéraires. 

J’ai  foigné  de  la  même  façon  plufieurs  autres 
abcès  de  cette  nature  ,  occupant  l’une  ou  l’autre 
joue  &  dépendant  de  la  même  caufe. 

L’infiltration  du  pus  ne  fe  propage  pas  toujours 
jufqu’à  l’extérieur  ;  fouvent  elle  n’a  lieu  qu’entre 
le  tiffu  glanduleux  &  la  membrane  propre  & 
interne  de  la  joue  ;  dans  ce  cas  la  tumeur  ,  qu’il 
faut  bien  diftinguer  de  ce  que  l’on  a  nommé  pa- 
rulie  ,  excède  du  côté  de  la  bouche ,  compro¬ 
met  les  mufcles  relevcurs  &  abaiffeurs  de  la  mâ- 
hpire  inférieure,  <3c  tient  prefque  la  bouche  clofe. 
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Cette  derniere  circonflance  demande  qu’on  s’oc¬ 
cupe  d’abord  de  l'évacuation  du  pus ,  pour  rendre 
aux  parties  leur  jeu  naturel  -r  &  quand  on  eft  affez 
heureux  pour  y  parvenir  »  il  faut  faifîr  le  mo¬ 
ment  favorable  d’ôter  les  dents  ou  les  racines 
cariées  ,  qui  étoienc  les  caufes  efferrtielles  de 
la  maladie.  L’exemple  fuivant  démontrera  la  vé¬ 
rité  de  ces  principes  &  les  dangers  qui  peuvent; 
réfidter  de  s’en  écarter. 

Deuxieme  Obseevation. 

A bc'es  à  la  partie  interne  de  la  joue  du.  coté: 
gauche.. 

Une  jeune  Dame  avoit  plufieurs  dents  cariées 
à  la  mâchoire  fupérieure  du  côté  gauche.  Habi¬ 
tante  d’un  pays  où  il  n’y  avoit  perfonne  à  qui  elle 
pût  fe  confier  pour  la  débarraffer  de  ces  parties  nuï- 
nbl.es ,  elle  eut  recours  à  ditférens  remedes  pour 
obtenir  au  moins  une  tranquillité  paflagere  ,  ft 
elle  ne  pouvoit  en  avoir  une  confiante  &  dura¬ 
ble.  A  la  fin  ,  la  récidive  des  douleur  donna  lieu 
à  une  fluxion  violente  ,  qui  fembla  fe  terminer 
par  une  parulie  Ample.  La  faignée ,  les  cataplaf- 
mes  Scies  gargarîfmes  émolliens,  les  figues  graf- 
fes,  le  pain -d’épice  appliqués  fur  la  gencive  ;  rien, 
ne  fut  négligé.  La  tumeur  perça  d’elle-même  ;  il 
s’en  évacua  beaucoup  de  pus  :  l’extérieur  de  la 
joue  s’abaifla  &  la  malade  fe  crut  guérie,  malgré 
une  efpéce  de  dureté  qu’elle  fentoit  avec  la  lan¬ 
gue  ,  lorfqu’elle  la  portoit  contre  la  joue.  Les 
perfonnes  qui  la  virent  dans  le  tems  de  fa  fluxion 
Rengagèrent  à  fe  faire  ôter  toutes  les  dents  & 
les  racines  cariées ,  lui  fai&ot  entrevoir  qu’ayant; 
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Xju’il  fût  peu  elle  feroit  indubitablement  expofée 
aux  mêmes  accidens  &  peut-être  à  de  plus  graves; 
mais  le  fecours  d’un  Opérateur  inftruit  dans  cette 
partie  lui  manquoit.  La  tumeur  de  l’intérieur  de  la 
joue  augmenta  au  point  qu'elle  occupoit  l’efpace 
qui  eft  entr’elie  &  les  dents ,  tant  de  la  mâchoire 
fupérieure  que  de  l’inférieure.  La  prefïkm  &  le  fro- 
tement  des  dents  flétriflbient  cette  tumeur  ;  ce 
qui  fit  qu’on  la  foupçonna  de  tendre  au  cancer. 
La  malade  effrayée  ,  fe  rendit  à  Paris  ;  elle  vint  me 
trouver  :  elle  éprouvait  alors’ des  < Jancemens  dans 
toute  la  joue.  J’examinai  fa  bouche;  comme  je 
fentis  de  la  fluéluation  ,  je  la  rafiurai.  L’ouverture 
delà  parulie  étoit  reliée  fiftuleufe,  fans  cepen¬ 
dant  être  d’un  diamètre  fuffifant  pour  permettre 
l’évacuation  libre  du  pus.  Une  fonde  flexible  que 
ï’y  paffai  fe  courba  &  fe  rendit  dans  la  tumeur  de 
la  joue.  Recommençai  par  ôter  les  deux  premières 
■greffes  molaires  qui  étoient  cariée* ,  A- le 

meme  jour  je  fis  une  incifion  en  commençant 
par  l’ouverture  fiftuleufe  de  la  première  ;  j’en 
ïuivis  le  trajet ,  en  gagnant  la  tumeur  de  la  joue, 
il  s’évacua  beaucoup  de  pus  ,  8c  comme  il  n’y 
avoit  point  de  carie  aux  os  maxillaires  ,  dans 
l’endroit  où  la  parulie  avoit  eu  lieu,  la  malade 
n’employà  qu’une  décoélion  d’orge  mielée  &  ani¬ 
mée  d’un  peu  d’eau  vuluéraire.  L?  dir-feptieme 
jour  la  réunion  fut  complette  8c  la  malade  s’en 
ïetourna  chez  elle  très  bien  guérie. 

On  doit  bien  juger  de  la  circonfpeéPon  qu’exi¬ 
ge  une  femblable  opération  pour  ne  point  intéref- 
fer  les  conduits  falivair  $  &  les  autres  parties  qu’il 
eft  effèmiel  de  refpecler  ;  tels  que  les  nerfs  &  les 
artères.  Dans  le  premier  cas  ,  on  peut  intercepter 
t'aélion  mufculaire  de  cette  partie ,  même  la  pa- 
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ralyfer  ;  &  dans  le  fécond  ,  donner  lieu  à  une  hé¬ 
morragie  d’autant  plus  difficile  à  arrêter  qu’on  ne 
peut  établir  une  vraie  compreffion  ,  ni  la  ligatu¬ 
re  ;  les  ttiptiques  même  d’un  certain  genre ,  peu¬ 
vent  devenir  inutiles  &  même  nuifibles ,  s’ils  paf- 
fait  dans  l’eftomac.  L’infiltration  du  pus  a  quel¬ 
quefois  une  marche  qui  paroît  contraire  aux  ré¬ 
gies  de  la  phyfique  ;  ce  fluide  hétérogène ,  du  lien 
de  fe  précipiter  par  fon  propre  poids  ,  remonte  & 
fè  fait  des  paffages  dans  les  parties  fupérieures. 
Ceux  qui  ont  quelques  connoiiïances  de  l’hydrau¬ 
lique  ,  en  concevront  facilement  la  raifon.  Alors 
le  lieu  où  l’abcès  a  commencé  eft  à  la  partie  in¬ 
férieure  ,  tandis  que  la  vraie  colonne  du  pus  ,  fa 
plus  grande  quantité ,  lui  eft  fupérieure.  L’exem¬ 
ple  fuivant  éclaircira  cet  objet. 

Troisième  Observatxoît. 

tiédi  dans  la  joue  droite  ,  dont  le  principal Jîége- 
étoit  fous  l arcade  ÿgomatiquc. 

Le  principal  Clerc  d’un  Procureur  au  Parlement 
demeurant  dans  mon  quartier ,  eut  une  fluxion 
violente  qui  lui  entreprit  toute  la  partie  fupérieu¬ 
re  de  la  joue  droite ,  fans  qu’il  y  eût  aucune  dent 
de  gâtée.  Ce  malade ,  quoiqu’âgé  de  vingt-trois  à 
vingt- quatre  ans,  n’avoit  pas  encore  les  dents  de 
fagedfe  de  la  mâchoire  fupérieure.  En  portant  mon 
doigt  dans  fa  bouche  ,  je  fentis  bien  l’os  diftendu 
poi'térieurement  ,  mais  pas  encore  aflez  pour  être- 
certain  de  l’exiftence  d’une  dent  :  le  malade  avoit 
de  la  fièvre  ,  des  maux  de  tête  vioiens  qui  lui  ré- 
pondoient  dans  la  tempe  &  dans  toute  l’étendue 
dç  l’apophife  zigomatique  &  de  la  foffe  tempo- 
O  iv 
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taie.  La  joue  étoit  très-gonflée  ,  rouge  &  dou. 
loureufe  extérieurement  jufqu’aux  environs  de  la 
région  du  conduit  falivaire  maxillaire.  Le  malade 
avoir  été  faigné  du  bras  ;  on  lui  avoit  fait  appli¬ 
quer  les  cataplafmes  convenables  ;  l’état  de  la  joue 
me  fit  préfumçr  qu’elle  contenoic  une  humeur  pu. 
rulente  :  cç  qui  me  décida  à  pratiquer  une  ou¬ 
verture  fur  toute  l’étendue  de  l’os  de  la  pomette  : 
en  plongeant  davantage  la  pointe  du  biftouri  dans 
Ja  partie  intérieure ,  il  s’évacua  beaucoup  de  pus. 
Mais  malgré  les  foins  les  plus  exa&s,  &  les  pan- 
femens  les  plus  convenables ,  la  tumeur  de  la  foffe 
temporale  ne  s’affâifioit  pas  ,  elle  augmentoit  mê¬ 
me  ;  je  crus  alors  que  le  pus  s’étoit  infiltré ,  & 
qu’il  y  avoit  un  pont  entre  la  tumeur  fupérieure 
&  l’inférieure.  J’en  prévins  le  malade;  il  confentit 
à  ce  que  je  fifle  ce  que  je  croyois  nécefifaire  pour 
le  tirer  de  l’embarras  dans  lequel  il  fe  trou  voit. 
Je  plongeai  un  fcapel  très-délié  dans  la  tumeur 
temporale  ,  &  en  gliflant  par  dsfîoüs  &  entre  l’a* 
pophife  zigomatique  &  la  foflè  temporale  ;  de 
cette  façon  j’établis  une  communication  entre  la 
tumeur  fupérieure  &  l’inférieure  que  j'avois  d’a¬ 
bord  ouverte.  Alors  le  pus  fupérieur  s’évacua  li¬ 
brement  ,  &  la  tumeur  qu’il  formoit  s’affaiflà.  La 
plaie  fut  panfée  avec  une  tente  de  charpie  garnie 
d’un  léger  digeftif.  Infenfiblement  &  à  l’aide  des 
autres  fecours  que  la  Pratique  indique  pour  le  trai¬ 
tement  des  abcès  »  le  malade  ne  tarda  pas  à  re¬ 
prendre  fes  occupations  ordinaires.  Le  procédé  de 
cette  opération  devenoit  indifpenfable ,  autrement 
le  pus  auroit  pu  ronger  &  détruire  la  portion  du 
mufde  crolaphite  qui  a  fon  attache  à  la  partie 
écailleufe  de  l’os  temporal,  carier  cet  os  &  don¬ 
ner  lieu  à  des  accidens  de  la  plus  grande  confé- 
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quence  ,  &  peut  être  faire  périr  le  malade.  Il  étoit 
donc  elfentiel  de  détruire  le  pont  qui  partageoit 
les  tumeurs. 

Les  coups ,  les  chutes ,  peuvent  déprimer  les  • 
parties,  donner  lieu  à  des  infiltrations  ,  8c  fi  l’on 
ne  parvient  pas  ,  foit  à  rétablir  le  cours  du  fluide 
arrêté ,  foit  à  débarrafler  la  partie  de  celui  qui  s’y 
eft  épanché  par  la  rupture  fubite  de  quelques  vaif- 
feaux.  Alors  ces  fluides  s’aîgriflent  par  leur  féjour, 
fe  corrompent  &  donnent  lieu  à  des  abcès  Amples 
ou  compliqués ,  ftiivant  le  degré  de  la  commo¬ 
tion  que  la  partie  aura  éprouvée.  Dans  le  nombre 
des  faits  de  cette  efpéce  que  je  pourrois  citer,  je 
me  contenterai  du  fuivant  ;  il  eft  des  plus  intéref- 
fant  par  fa  gravité. 

Quatrième  Observation. 
Dépôt  conjzdérable  à  la,  joue  avec  carie  de  Vos  de 
la  pomette. 

En  1767,  un  malheureux  qui  vraifemblable- 
ment  étoit  pris  de  vin  ,  tomba  de  côté ,  &  la  joue 
gauche  porta  fur  le  pavé  :  tout  ce  côté  de  la 
'ace  fut  meurtri  ;  on  le  releva  ;  il  faignoit  peu  ; 
n  fe  contenta  de  le  laver  avec  de  l’eau  fraîche/. 
Environ  un  mois  après  cette  chute  ,  toute  cette 
partie  du  vifage  devint  monftrueufe  :  on  lui  con- 
feilla  d’aller  à  l’Hôtel- Dieu  ;  mais  il  ne  voulut 
jamais  profiter  des  avantages  que  cette  Maifon  lui 
auroit  procurés.  On  m’en  parla  ,  &  on  m’enga¬ 
gea  à  lui  donner  mes  foins;  j’y  confentis.  Je  l’exa¬ 
minai  avec  attention  ;  la  tumeur  commençoit  à  la 
folle  temporale ,  pafîbit  par-deflbus  l’apophife  zi- 
gomatique ,  compromettoit  l’os  de  la  pomette  8c 
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de- là  s’emparoit  de  toute  la  joue  ,  jufqu’à  la  bafe 
de  la  mâchoire  inférieure.  Il  y  avoit  différens  points 
de  flu&uation  ,  principalement  aux  environ  de  la 
bafe  de  la  mâchoire  ,  à  la  folle  temporale ,  &  une 
ouverture  fiftuleufe  fur  l’os  de  la  pomette.  Les 
autres  parties  de  la  joue  étoient  noires  ,  meurtries 
&  fans  fentiment.  Le  danger  étoit  preifant,& 
j’avois  tout  à  craindre  de  l’inconduite  de  cet 
yvrogne.  Une  perfonne  auffi  refpe&able  par  fes 
mœurs  que  par  la  bonté  de  fon  cœur  à  faire  le 
bien  fans  vouloir  qu’on  le  publie  ,  eut  la  charité 
de  le  loger  chez  elle  &  de  le  faire  furveiller  par 
fes  domeftiques  pour  qu’il  ne  s’écartât  pas  de  la 
conduire  que  je  lui  prefcrirois.  Mon  homme  ainfi 
logé,  il  fut  queftion  de' l’opérer.  Des  trois  points 
purulens  qui  côtoyoient  la  bafe  de  la  mâchoire  in- 
ferieure ,  je  ne  fis'  qu’une  feule  &  même  plaie. 
J’en  fis  de'même  pour  ceux  de  la  feffe  tempo¬ 
rale  ,  &  je  prolongeai  l’ouverture  du  dernier  point 
purulent  qui  touchoit  prefque  l’arcade  zigomati. 
que  jufqu’à  la  fiftule  de  l’os  de  la  pomette.  Ces 
premières  opérations  dégagèrent  un  peu  les  par¬ 
ties  ;  mais  les  autres  étoient  dans  un  état  qui  me 
faifoit  tout  appréhender  pour  la  vie  du  malade. 
Cependant  je  crus  devoir  attendre  au  lendemain 
pour  continuer  les  opérations  ;  je  panfai  à  fec  toute 
les  dilatations  que  j’avois  faites ,  &  par  précautions 
j’appliquai  fur  ce  qui  étoit  fufpéét  à  la  joue ,  des 
comprefles  trempées  dans  l’efprit- de-vin  camphré, 
&  dans  lequel  j’avois  fait  dilfoudre  du  fel  amo- 
niac.  Le  lendemain  j’interrogeai  le  malade  pour 
favoir  s’il  avoit  beaucoup  fouffert  de  fa  joue ,  s’il 
y  avoit  relfenri  de  la  chaleur ,  des  picottemens, 
&c.  Il  m’afïura  qu’il  n’y  avoit  que  les  endroits  où 
j’avois  coupé  qui  lui  avaient  cui.  Mes  craintes 
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redoublèrent ,  joint  à  ce  que  l’on  me  dit  qu’il  avoic 
icéaflbupi  tout  le  jour  de  fes  premières  opérations. 
Daps  cette  perplexité,  je  fcarifiai  profondément 
toutes  les  parties  qui  me  parurent  fe  difpofer  z 
la  gangrène  :  je  fuivis  dans  cette  opération  le  con- 
feil  de  nos  anciens  Maîtres  ,  qui  veulent  qu’en 
pareils  cas  on  fcarifie  fi  profondément  qu’il  vienne 
ou  fang  clair.  Je  baflinai  fur  le  champ  avec  l’ef- 
prit-de-vin ,  tel  que  je  l’ai  annoncé  ci-deflus.  Je 
panfai  les  plaies,  avec  un  digeftif  animé.  La  jour¬ 
née  &  la  nuit  qui  fuivirent  les  fcarifications  ne 
furent  pas  bien  paifibles.  Le  malade  reffentit  des 
iiancemer.s  &.  des  picottemens.  Le  troifiéme  pan- 
fement  fut  plus  fatisfaifant  ;  les  comprdfes  que  je 
levai  étoient  hume&ées  d’une  matière  ichoreufe  , 
fanguinolente ,  fans  être  abfolument  bien  fétide. 
La  fupuration  des  plaies  fe  difpofôit  ;  je  ne  chan¬ 
geai  point  de  conduite  tant  pour  elles  que  pour 
les  fcarifications.  Au  quatrième  panfement  ,  le 
fondées  fcarifications  étoit  moins  livide  ;  le  relie 
de  la  peau  du  vifage  éteit  parfemée  de  quelques 
efflorefcences  de  bon  augure  ;  les  plaies  fupuroient 
félon  mes  défirs. 

Au  cinquième  panfement ,  les  fcarifications  ren¬ 
dirent  un  fang  vermeil;  &  comme  je  m’apperçus 
de  quelques  points  de  fupurations  cà  &  là,&  de 
quelques  fonguofités  ,  je  fis  difîôudre  du  liiraX 
dans  l’efpric-de-vin  ci-deffus  ;  j’y  trempai  un  plu- 
tnaceau  qui  couvroit  toutes  ces  fcarifications  :  il  y 
eut  alors  un  égoât  général.  Ce  nouveau  panfe¬ 
ment  fut  continué  pendant  vingt  &  un  jours,  après 
Jefquels  toutes  les  fcarifications  étant  de  même 
nacure  que  les  autres  plaies ,  je  panfai  le  tout  en- 
femble  avec  le  digeftif  animé.  Le  quarante -cin¬ 
quième  jour  ,  toutes  les  plaies,  à  l’exception  de 
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celle  de  l’os  de  la  pomette,étoient  complettement 
cicatrifées.  Je  favois  bien  que  cet  os  étoit  atta. 
que  de  carie  ;  mais  comme  la  fupuration  étoit 
abondante  &  libre  ,  je  croyois  que  la  Nature 
en  feroit  les  frais.  D’ailleurs  j’étois  toujours  fur 
de  m’en  rendre  le  maître ,  &  les  autres  objets 
jn’occupoient  davantage.  Rendu  au  calme  ,  je 
m’attachai  à  détruire  la  carie;  le  malade  redoutoit 
le  fer  ,  &  lorfque  je  lui  annonçai  qu’il  falloir  brû¬ 
ler  cette  carie  avec  un  fer  rouge  ,  il  dit  qu’il  ai- 
moit  mieux  s’en  aller  que  de  fe  déterminer  à  cette 
derniere  opération.  Je  fus  donc  obligé  de  con- 
defcendre  à  fes  volontés.  Je  trempai  des  bourdon- 
nets  dans  de  l’eau  mercurielle  mitigée  ,  &  je  les 
portai  pendant  huit  jours  confécutifs  fur  l’os  a l 
téré.  Le  dix-feptiéme  jour  il  fe  fit  une  exfolia¬ 
tion  de  la  largeur  de  l’ongle  du  petit  doigt ,  & 
de  Pépaifieur  d’une  pièce  de  vingt-quatre  fols  : 
peu  de  tems  après  la  plaie  fe  cicatrifa  complet¬ 
tement  >■  6c  dès  lors  ce  malheureux  fe  trouvant  en 
bon  état ,  remercia  fon  Hôte  charitable  ,  promit 
de  prier  Dieu  pour  lui  ,  &  de  boire  un  coup  à 
fa  famé  ;  derniere  promefle  qu’il  aura  fûrement 
eflfeduée  dans  le  premier  cabaret  qu’il  aura  ren- 
contré. 

Pendant  les  premiers  tems  du  traitement ,  la 
boiflon  fe  réduifoit  ;  à  une  légère  infulion  d’é¬ 
corce  du  Pérou  ;  j’ai  prefcrit  trois  purgatifs  mi- 
noratifs  :  la  diète  a  d’abord  été  entière ,  enfuite 
l’eau  rougie  avec  le  vin  ,  &  les  alimens  ,  ont  été 
permis  par  degré.  Ce  malade  n’a  point  été  fai- 
gné  ,  parce  qu’en  général  les  yvrognes  ont  le  fang 
fec  &  difpofé  à  l’inflammation  ;  les  boiflbns  dé¬ 
layantes  &  les  lavages  leur  font  plus  falutaires  : 
celui-ci  a  donné  la  préférence  à  l’eau  panée  édul* 
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Corée  avec  un  peu  de  fyrop  de  limon  :  je  m’y 
fuis  d’autant  moins  oppofé  ,  que  l’addition  du 
fyrop  rendoit  la  boiffon  anti-putride  ,  &c. 

Section  Seconde. 

Des  Ulcérés  des  joues. 

Les  ulcères  auxquels  les  joues  peuvent  être  ex- 
pofées  font  fimples  ou  compliqués, c’eft-à  dire, que 
quelquefois  ils  n’entreprennent  que  la  fubftance 
la  plus  externe  des  joues ,  &  dans  d’autres  cir-  ' 
conltances  ils  les  pénétrent  complettement  ,  & 
donnent  lieu  à  l’ouverture  des  conduits  falivaires, 
au  découvrement  des  dents  ,  5c  fouvent  font  pé¬ 
rir  les  malades.  Ces  différens  accidens  font  portés 
à  un  degré  plus  ou  moins  confidérable ,  &  fuivant 
la  nature  du  vice  qui  agit ,  &  quelquefois  fuivant 
le  traitement  qu’on  a  employé  pour  les  guérir  , 
&c.  Je  donnerai  d’abord  quelques  exemples  d’ul¬ 
cères  fimples ,  &  enfuite  de  ceux  qui  font  accom¬ 
pagnés  de  quelques  particularités. 

Première  Observation. 

Ulcéré  produit  par  une  fluxion* 

üne  perfonne  eut  une  fluxion  violente  occa- 
fionnée  par  une  fécondé  grolTe  molaire  de  la  mâ¬ 
choire  fupérieure  du  côté  droit.  La  joue  fe  gon¬ 
fla  &  devint  dure  dans  fa  partie  moyenne  La  dé- 
mangeaifon  que  la  perfonne  éprouvoit  dans  cette 
partie ,  étoit  11  forte  qu’elle  ne  pouvoir  s’empê¬ 
cher  de  fe  grater.  La  partie  devint  éréfipélateu- 
fe  &  fut  parfemée  d’une  multitude  confidérable 


522  Maladies 

de  patits  boutons  inflammatoires.  Quelques  per. 
fonnes  confeillerent  d’étuver  ces  boutons  avec  de' 
l’eau  marinée.  L’inflammation  augmenta  &  il  en 
réfulta  un  ulcère  de  la  largeur  d’une  pièce  de  vingt- 
quatre  fols.  Comme  la  dent  caufoit  toujours  de 
la  douleur  ,  je  fus  mandé  ;  j’en  fis  Fextradion: 
quant  à  l’ulcère ,  je  confeillai  de  le  baflîner  fou- 
vent  avec  une  décoétion  de  guimauve  animée  d’un 
peu  d’eau-de-vie  :  en  fort  peu  de  tems  il  s’effaça. 

Il  n’eft  pas  extraordinaire ,  lorfqu’on  eft  à  la 
campagne ,  d’être  piqué  par  des  couftns ,  des  guê¬ 
pes  &  autres  infe&es  de  cette  efpéce.  Si  au  mo¬ 
ment  même  on  a  recours  à  quelques  légers  réfo- 
lutifs  ou  défenfifs ,  la  douleur  <k  l’irritation  font 
de  peu  de  durée  :  au  contraire,  fi  l’on  donne  le 
tems  à  l’inflammation  de  fe  former ,  ou  fi  l’on  à 
d’abord  recours  à  quelques  fpiritueux  trop  vio- 
lens  ,  d’une  maladie  la  plus  fimple  on  en  fait  fou- 
vent  une  qui  peut  avoir  des  fuites  :  l’exemple  fui- 
vant  en  eft  une  preuve. 

D  E  U  X  I  E  M  E  O  B  S  E  R  V  A  T  I  O  N. 

TJlcère  à  la  joue  par  la  piquure  d'une  guipe. 

Une  Dame  étant  à  la  campagne  ,  &  fe  prome¬ 
nant  dans  fon  jardin  ,  fut  piquée  par  une  guêpe  à 
la  joue  droite  proche  la  région  du  conduit  M- 
vaire.  Elle  éprouva  d’abord  une  douleur  très-vive; 
la  joue  fe  gonfla  finguliérement  :  quelques  per- 
fonnes  lui  confeillerent  d’appliquer  deffus  des  eon> 
prefles  imbibées  d’eau  de  Cologne  &  des  Carmes  : 
l’inflammation,  l’induration  s’en  fuivirent ,  &  l’en¬ 
droit  où  la  piquure  avoit  eu  lieu  s’ulcéra.  On  crut 
bien  faire  d’appliquer  deffus  un  cerat  fait  avec  la 
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cire-vierge  &  l’huile  d’olive  ;  l’ulcère  devint  plus 
vif  &  éréfipelateux  dans  toute  fa  circonférence. 
Cette  Dame  inquiette  d’ailleurs  de  l’état  de  fa 
bouche ,  vint  à  Paris  ,  me  confulta  pour  ce  qui  me 
concernoit  diredement ,  &  par  occafion  me  parla 
de  l’ulcère  de  fa  joue ,  de  fa  caufe ,  &  des  moyens 
qu’on  lui  avoir  indiqués.  Je  crus  devoir  l’éloigner 
de  l’application  de  tous  corps  gras.  J’y  fis  fub- 
flituer  les  décodions  émollientes  &  légèrement 
réfolutives.  L’inflammation  fe  calma  ,  les  parties 
devinrent  plus  fouples ,  &  lorfque  je  vis  qu’il  ne 
s’agilfoit  plus  que  d’abforber  le  relie  d’humidicé 
qui  abreuvoit  l’ulcère ,  je  confeillai  l’eau  de  gou- 
lard  édulcorée  avec  le  miel  rafat  :  il  fe  fit  une 
croûte  farineufe,  qui  tomba  infenfiblement ,  & 
laiifa  voir  eniuite  la  peau  rouge  ,  vermeille  & 
bien  cicatrifée. 

Dans  des  circonllances  femblables  ,  les  réper- 
curfifs  violens  font  plus  nuifibles  qu’utiles  ;  ils 
augmentent  l’inflammation  en  crifpant  les  vaif- 
feaux.  D’après  eux ,  fi  l’on  employé  encore  les 
corps  gras ,  ces  derniers  bouchent  les  pores  de  la 

C,  s’oppofent  à  une  tranfudation ,  quelquefois 
lement  lymphatique,  qui  dégorge  d’autant  les 
vaiifeaux.  Au  contraire  ,  fi  dans  le  moment  même 
dî  la  piquure  on  baffine  la  partie  avec  un  léger 
réfolutif,  tel  que  l’eau  &  le  vinaigre  auxquels  on 
ajoute  très-peu  de  fel ,  on  s’oppofe  à  l’inflamma¬ 
tion  , &  l’on  prévient  les  accidens  que  les  autres, 
moyens  peuvent  occafionner. 

Les  joues  peuvent  être  encore  expofées  à  des 
ulcères  qui  arguent  un  vice  interne.  La  vérole  , 
le  fcorbut ,  l’humeur  dartreufe  ,  Scc.  y  donnent 
lieu  aflfez  fouvent,  comme  les  exemples  fijivaas 
le  prouveat. 
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Troisième  Observation. 
Ulcérés  vénériens  à  la  face  &  aux  narines  {a.). 

Un  Gentilhomme,  prefque  féxagenaire,  ufa  il  y 
a  trois  ans  de  bains  ,  d’eaux  minérales  pour  une 
débilité  dans  les  genoux  ;  elles  lui  rétablirent  un 
peu  les  forces.  Depuis  cè  tems  il  a  été  affedé  d’une 
migraine  du  côté  droit  qui  a  duré  plus  de  dix- 
huit  mois.  Depuis  fix  mois  il  lui  eu  furvenu  un 
ulcère  au  palais,  fuivi  d’une  obftrudion  de  la  na¬ 
rine  droite  :  il  a  mouché  fouvent  une  muColité 
verte  ,  quelquefois  fétide.  La  narine  gauche  ne 
remplit  plus  les  fondions.  Après  cela  une  dartre 
quelquefois  pufluleufe  s’efi;  emparé  de  la  face  ; 
les  bords  ou  les  lèvres  de  cette  dartre  font  éle¬ 
vés  en  quelques  endroits  ;  il  y  a  auffi  à  la  fuper- 
fïcie  de  la  lèvre  fupérieure  un  ulcère ,  &  l’on  fent 
au  toucher  une  certaine  afpérité  comme  d’un  os 
carié  dans  la  narine  gauche  ,  au  coin  gauche.  Le 
malade  éprouve  de  tems  en  tems  des  douleurs 
nodurnes.  Ces  accidens  réunis  indiquent  qu’ils 
font  occafionnés  par  une  affedion  vénérienne.  Oa 
préfume  bien  que  dans  une  circonftance  fembla- 
ble  les  remèdes  locaux  feroient  d’une  foible  ref* 
fource  :  on  ne  peut  alors  fe  difpenfer  d’adminif- . 
trer  au  malade  les  remèdes  propres  à  débarraffer 
la  malfe  des  fluides  du  vice  qui  l’infede.  J’ai  été 
dans  le  cas  de  donner  mes  foins  à  des  ulcères  de 
cette  nature  :  la  précaution  que  j’ai  eue  de  m’en 
rapporter  aux  confeils  &  aux  foins  d’un  Médecin 
inftruit ,  a  rendu  mes  peines  frudueufes.  Les  ul¬ 
cères  fcorbutiques  ,  dartreux  ,  &c.  demandent 
également  les  fpécifiques  internes  qui  leur  foient 

(«)  ^ effet  ,  Obf.  CCXII..  p-  ?7. 

propres 
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propres.  Les  répêrcuffifs  feuls  &  autres  moyens 
externes  que  l’ignorance  &  la  charlatanerie  pro¬ 
posent  comme  certains ,  coûtent  fouyent  la  vie 
aux  malades. 

La  nature  du  vice  qui  donne  lieu  aux  ulcères 
des  joues ,  foit  intérieurement  ,  foit  extérieure¬ 
ment  ,  peut  les  rendre  fimples  ou  compliqués , 
&  même  carcinomateux  :  rObfervation  fuivànte 
le  démontre. 

Quatrième  Observation. 

Ulcère  carcinomateux  à  l'intérieur  de  la  joue 
*  gauche  {a). 

Cet  ulcère  avoit  pour  caufe  la  ^roffiereté  » 
l’épaiffiflement  &  l’acrimonie  de  toute  la  partie 
blanche  ,  &  des  autres  parties  intégrantes  du  fang. 
A  cette  effet  M.  Montagne  indique  la  conduite 
interne  que  le  malade  doit  fuivre  pour  détruire 
les  vrais  principes  de  la  maladie.  Les  gargarif- 
mes ,  dit-il ,  feront  compofés  d’une  poignée  en 
tout  de  feuilles  de  plantain ,  de  grande  ou  petite 
joubarbe  ,  de  deux  bonnes  pincées  de  rôles  de 
Provins  ,  en  diffolvant  dans  une  livre  de  décoc¬ 
tion  de  ces  plantes  deux  onces,  du  meilleur  mie! 
blanc ,  ou  deux  onces  de  fyrop  de  coing.  Dans 
la  faifon  on  pourra  lubftituer  aux  feuiiies  de  jou¬ 
barbe  celle  de  l’herbe  à  Robert ,  ou  celles  du  Bugle., 

On  pourra  panfer  le  dedans  de  l’ulcère  avec 
un  onguent  fait  avec  la  tuthie  &  le  heure  frais, 
ou  bien  le  miel  blanc.  On  pourra  enfin  ajouter 
de  tems  en  tems  au  miel  ou  au  heure  feul  un 


(a)  XL!X  Conful.  chois,  de  is  Ffcui.  de  MontpeH^r  ;  tome  I 

Tome  ÎL  P 


ï.  p.‘  î4«f. 


2.2.6  Maladies 

peu  de  poudre  d’écrevilîes  ,  féchées  au  four  ,  ou 
bien  de  cloportes ,  préparés  ;  ou  une  poudre  de  riz 
fauvage  féché  au  four.  On  érendra  l’un  ou  l’autre 
de  ces  onguens  fur  un  petit  morceau  de  linge  , 
ou  fur  un  plumaceau  mince ,  pour  l’appliquer  fur 
l’endroit  malade. 

On  ne  propofe  pas  les  préparations  de  plomb , 
parce  que  néceflairement  le  malade  en  avaleroit 
quelques  parties.  On  pai^Te  de  plus  fous  filence  tous 
les  corps  huileux  &  graiflfeux ,  comme  ennemis 
de  la  bouche  ,  &  l’on  rejette  effentieliement  l’u- 
fage  &  l’application  de  quelque  rongeant  ou  ef- 
carotique  que  ce  foit ,  même  en  forme  féche. 

Cette  obfervation ,  comme  onle^voit,  ne  préfente 
qu’une  cure  palliative  &  qui  eft  la  feule  que  l’on 
püiffe  confaiiier  en  pareil  cas.  Ceux  qui  connoif-’ 
fende  plomb  pavuneanalyfe  exaâe  ,  fçavent  com¬ 
bien  il  eft  dangereux  lorfqu’il  pénétre  dans  l’elk 
tomac ,  &  qu’il  le  mêle  avec  les  alimens  &  les 
boiflons.  Les  efcarotiques  auroient  pu  être  nuifi* 
blés  ;  l’expérience  démontre  qu’ils  irritent  plutôt 
les  carcinomes  ,  qu’ils  n’en  arrêtent  les  progrès; 
c’eft  pour  cela  que  leur  ufage  doit  être  prof- 
crit  dans  ces  circonftances. 

Section  troisième. 

Des  Finales  des  Joues. 

Je  me  fuis  allez  expliqué,  d’après  les  meilleurs 
Auteurs  ,  fur  ce  que  l’on  doit  entendre  par  le 
mot  de  fiftule  ;  les  caufes  en  font  également  con¬ 
nues  de  ceux  qui  fe  piquent  de  s’inftruire  à  fond 
de  l’Art  de  guérir.  Leurs  différentes  difpofitions , 
leur  caraécere  &  les  moyens  propres  à  les  détruire, 
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ne  font  pas  moins  füfceptibîes  de  l'attention  du 
Chirurgien.  En  parlant  des  fiftules  des  joues ,  j’en 
omettrai  pour  le  moment  celles  qui  appartiennent 
directement  aux  conduits  falivaires  ;  ces  dernieres 
trouveront  leur  place  dans  un  article  féparé.  Je  ne 
vais  donc  m’occuper  que  de  celles  qui  appartien- 
nent  directement  aux  joues ,  <Sc  qui  font  aflez  or¬ 
dinairement  les  fuites  confécutiyes  des  abcès ,  des 
ulcères,  par  l’abondance  de  la  matière,  fon  fé- 
jour  &  fa  qualité  qui  ont  donné  lieu  à  des  foin- 
dons  de  continuité  dans  les  parties  xno,l!es  ;  d’où  ü 
feraréfulté  des  conduits ,  que  l’humeurmorbifique 
fefera  frayé  en  differens  fens  par  la  destruction  de 
tout  ce  qui  fe  fera  oppofé  à  l'on  paffage.  Ces  fif- 
tales  peuvent  encore  dépendre  du  mauvais  état 
desdents  en  général ,  de  celui  des  gencives  ,  des 
plaies  faites  par  quelques  iaftrumens  tranchans, 
pqaans  ,  &c.  en  un  mot  ,  d’un  vice  interne 
qui  fe  fera  dépolé  fur  les  joues.  Quelques  exem¬ 
ples  de  ces  differentes  maladies  ne  peuvent  qu’être 
utiles  dans  ce  moment. 

Première  Observation; 

Fijlule  à  la  joue ,  occasionnée  par  plufitüts  racines 
de  dents  cariées. 

En  1770 ,  un  Etudiant  en  Droit  eut  une  fluxion 
violente  du  côté  droit.  Les  racines  d’une  première 
groffe  molaire  de  la  mâchoire  fupérieure  en  étoient 
le  principe.  11  fe  forma  une  fauiïe  parulie  dont 
le  pus  s’infiltra  dans- la  joue.  La  tumeur  fe  csrac- 
térifoit  par  une  efpéce  de  noyau  inflammatoire  f 
fitué  au-deffbus  de  l’es  delà  pomette.La  vio¬ 
lence  de  la  fluxion  ne  permettait  pas  d’en  Tup- 
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primer  la  caufe.  La  faignée ,  la  diète  ,  les  cataplaf. 
mes ,  les  gargariimes  ne  furent  point  négligés.  Ce 
traitement  n’empêcha  pas  la  tumeur  de  s’ouvrir 
à  l’extérieur  par  une  fiftule  qui  rendoit  un  pus 
fanguinolent.  Lorfque  la  circonftance  le  permit , 
je  fis  l’extraâion  des  racines  ;  mais  la  fiftule  étoit 
trop  bien  établie,  pour  qu’elle  cédât  à  cette  feule 
opération.  Cependant  j’efiayai  fi  un  emplâtre  ma- 
turatif  ôc  fondant  ne  feroit  pas  fuffifant.  Les  en- 
virons  devenoient  de  plus  '  en  plus  calleux  à  me- 
fure  qüe  les  alvéoles  des  racines  ôtées  s’affaif- 
foient  &  le  rapprochaient,  J’avo  s  fondé  ces  al¬ 
véoles ,  &  j’étois  alluré  qu’elles  n’étoient  pas  ca¬ 
riées.  La  fonde  également  paflée  dans  la  fiftule  me 
fit  reconnoître  qu’elle  fe  terminoit  à  la  partie 
fupérieure  de  la  portion  maxillaire  externe  &  al¬ 
véolaire  ;  enfin  ,  que  l’os  n’étoit  pas  dénué  de 
fon  périofte.  Alors  je  ne  vis  point  d’autre  parti 
à  prendre  que  d’introduire  dans  la  fiftule  un  tro- 
chifque  gros  comme  une  épingle  ordinaire  &  fait 
avec  la  poudre  de  vitriol  verd  ,  l’alun  calciné  & 
une  très  -  petite  partie  die  fublimé  corrofif  ,  le 
tout  incorporé  dans  de  la  mie  de  pain.  Ce  cauf- 
tique  produifit  fon  effet  fans  beaucoup  de  dou¬ 
leur.  Le  quatrième  jour  l’efcarre  tomba  ,  &  j’eus 
une  dilatation  du  diamètre  d’une  forte  paille.  Je 
panfai  avec  un  digeftif  fimple  ;  je  fis  des  injec¬ 
tions  d’abord  déterfi  ves ,  je  les  rendis  enfuite  vul¬ 
néraires  ,  &  par  cette  conduite  toute  fimple  la 
fiftule  fut  parfaitement  confolidée  le  vingt- lèp- 
tieme  jour,  ne  lai  fiant  qu’une  cicatrice  à-peu-près 
lemblable  à  ces  enfoncemens  que  produisent  des 
grains  de  petite  vérole. 

La  difpofition  de  ces  fortes  de  fiftules  n’eft 
pas  toujours  directe  -,  le  trajet  s’en  difpofe  quel- 
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quefois  fupérieurement ,  &  d’autres  fois  inférieu¬ 
rement  ,  comme  les  Obfervations  fuivantes  le  dé¬ 
montreront. 

Deuxieme  Obskrvat-io  ît» 
Fiftulc  à  la  joue  gauche. 

Un  petit  Gagnedenier  avoir  toutes  les  grolTes' 
molaires  cariées  ;  elles  lui  donnèrent  une  fluxion' 
violente ,  que  le  befoin  de  travailler  pour  vivre 
lui  fit  négliger.  Il  s’ouvrit  intérieurement  une 
fiftule  qui  fupura  pendant  fix  fomaines  ,  fans  que 
pour  cela  la  joue  fe  ramollît  &  fe  dégonflât.  Cette 
fiftule  fe  ferma  d’elle-même  ,  &  fut  remplacée  par 
une  efpéce  de  furongle  ,  qui  fe  plaça  fur  l’os  de 
la  pomette ,  &  qui  s’ouvrit  tout  naturellement  ; 
il  y  mit  du  diachilum ,  le  fit  fupurer  pendant  fis: 
femaines.  Comme  fa  maladie  augmentoit  ,  que 
l’œil  &  le  nez  s’entreprenoient ,  il  fut  à  l’Hôtel  - 
Dieu.  M.  Moreau ,  après  l’avoir  examiné ,  lui  die 
de  faire  ôter  toutes  fes  mauvaifes  dents  &  qu’en- 
fuite  il  lui  diroit  ce  qu’il  auroit  à  faire.  Ce  petit 
malheureux  vint  me  trouver  ;  je  remplis  les  in¬ 
tentions  de  M.  Moreau ,  auquel  je  le  renvoyai  en 
1? chargeant  de  lui  dire  que,  s’il  le  jugeoit  à. 
propos ,  je  me  chargerois  de  cette  guérifon  ;  il 
y  adhéra.  La  fiftule  pouvoit  permettre  le  paflaga 
d’une  forte  plume;  elle  fe  portoit  de  la  partie  fu- 
périeure  à  l’inférieure  dans  l’épailfeur  de  la  joue  , 
&  fe  rendoit  prefque  au  niveau  du  bord  inférieur 
de  l’alvéole  de  la  première  groiïe  molaire  ,  fans 
intéreffer  le  conduit  falivaire.  La  circonftance  fem- 
bloit  indiquer  la  dilatation  de  toute  l’étendue  de¬ 
là  fiftule.  Néanmoins  ,  eu  égard  à  fon  diamètre* 
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je  crus  pouvoir  m’en  dilpenfer.  J’effayai  fi  un 
morceau  d’éponge  préparée  ,  trempée  dans  un 
peu  d’efprit  de  vitriol ,  mitigée ,  ne  feroit  pas 
îuivie  de  quelques  fuccès.  Ce  moyen  me  réuffit , 
lés  callofités  fe  fondirent ,  lafupuration  s’établit; je 
panfaiavec  une  tente  chargée  d’un  digeflif  un  peu 
animé.  J’employai  aufli  les  injeétions  indiquées 
dans  l’Obfervation  précédente,  6c  à  l’aide  de  ces 
fecours  6c  d’un  appareil  expulfif,  contenu  par 
Un  bandage  convenable  ,  le  malade  fut  guéri  le 
trênte-troifiéme  jour. 

Ce  procédé  fembleroit  indiquer  qu’on  peut  quel¬ 
quefois  fe  difpenfer  de  dilater  avec  l’inftrument 
tranchant  les  fiftules  d’un  certain  diamètre ,  & 
qui  n’ont  point  de  tortuofités ,  fur-tout  lorfque  ces 
uflules  font  à  la  face  5  néanmoins  l’ufage  des  caufti- 
ques  dans  ces  circonftances  demande  des  égards: 
rObfervation  fuivante  indiquera  la  néceffité  de 
l’in  Animent  ,  &  en  même  tems  ,  par  rapport  à 
la  difpofition  particulière  que  îe  trajet  fiftuieux 
prend  quelquefois  t  ce  que  l’on  doit  o'bferver. 

Troisième  Observation. 

Trois  Fifulcs  à  la  joue  à  la  fuite  de  plufieun 
fluxions. 

En  1776  ,  je  fus  mandé  chez  M.  le  Chevalier 
de  .. .  pour  l’aider  de  mes  confeils  dans  une  fluxion 
coufiderable  que  lui  occaficnnoit  pour  la  troifieme 
ou  la  quatrième  fois  la  carie  d’une  fécondé  greffe 
molaire  de  la  mâchoire  fupérieure.  Outre  le  gon¬ 
flement  de  la  joue  ,  il  y  avoir  à  fa  partie  moyenne 
un  point  d’induration  inflammatoire  &  très-dou¬ 
loureux;  on  fenroic  egalement  cette  dureté  dans 
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la  partie  interne  de  la  joue.  Le  malade  avoir  déjà 
employé  plusieurs  cataplafmes  de  difïerens  genres , 
ians  pour  cela  que  la  dureté  fe  fondît.  Comme  il 
y  avoit  fupérieurement  une  fiftule  borgne  entre 
la  gencive  &  la  joue ,  que  la  dent  cariée  n’étoit 
pas  bien  folide  ,  j’en  fis  l’excra&ion  ,  malgré  la 
fluxion.  L’intervalle  des  racines  de  cette  dent 
étoit  rempli  par  une  fonguofité  adhérence  à  ces 
racines.  Je  fondai  les  alvéoles  ;  elles  me  parurent 
faines  ;  leur  période  étoit  feulement  fongueux. 
Pour  la  tumeur  de  la  joue  ,  j’ordonnai  les  cataplaf¬ 
mes  émolliens  &  réfolutifs  ;  &  comme  l’induraion 
perfidoit  fans  annoncer  aucun  point  de  fupura- 
rion  ,  je  prefcrivis  les  maturatifs.  La  tumeur  s’é¬ 
leva  &  s’ouvrit  en  trois  endroits  par  autant  de 
fistules  borgnes ,  dont  l’une  étoit  pénétrante  juf- 
ques  fur  la  parrois  externe  du  Sinus-  maxillaire  ; 
la  fécondé  fe  jettoit  le  long  de  la  partie  posté¬ 
rieure  de  l’arcade  zigomatique,  &  la  trojfieme  fe 
portent  en  devant  du  côté  de  la  commifiure  des  lè¬ 
vres.  Je  mis  un  morceau  de  cauftique  dans  la  fiftule 
pénétrante ,  &  ie  dilatai  les  deux  autres  avecl’inftru- 
ment  tranchant, de  façon  qu’elles  fe  rendoient  alors 
dans  la  fiftule  du  milieu  (a).  11  réfulta  de  -là  une 
feule  plaie,  dans  la  laquelle  je  pouvois  prefque 
coucher  la  moitié  du  petit  doigt.  Je  panfai  avec 
le  baume  d’Arcæus  ,  le  bazilicum  &  une  quan¬ 
tité  convenable  de  précipité  rouge.  La  fupura- 
tion  fut  des  plus  abondante  pendant  environ 
quinze  jours ,  elle  diminua  enfuite  par  degré  ;  & 


(a)  ta  fiftu'e  inférieure  étant  proche  du  conduit  falivairé,  j’avois 
i  craindre  que  les  progrès  du  cauftique  ne  le  découvriiTent  ;  c’eft  !a«. 
taifon  qui  m’a  déterminé  à  employer  l’inftrument  tranchant.  La  £P- 
suie  du  milieu  ayant  un  noyau  calleux  ,  je  l’ai  attaqué  par  le  caufti^e_ 

P  iv 
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le  vingt  *  feptieme  jour  la  plaie  étoit  très-fuper- 
ficielle  ,  à  l’exception  du  centre  qui  paroilToit  être 
encore  plus  profond  que  le  refte  ;  ce  qui  me  fai- 
foit  craindre  qu’il  ne  fe  renouvellât  une  fiflule'  , 
quoiqu'il  n’y  eût  plus  de  dureté  ,  tant  à  l’inté¬ 
rieur  qu’à  l’exterieur  de  la  joue  ;  que  la  fifrule 
borgne  des  gencives  fût  réunie  ,  ainfi  que  la  place 
de  la  dent  ôtée.  Pour  faire  évanouir  toute  crainte 
de  récidive ,  je  touchai  l’excavation  en  queftion 
avec  l’eau  mercurielle  mitigée;  il  le  fit  une  lé¬ 
gère  efcarre,  &  dès  -  lors  toutes  les  parties  furent 
de  niveau.  Le  malade  porta  encore  pendant  quel¬ 
ques  jours  un  emplâtre  de  Nuremberg  ,  qui  ter¬ 
mina  la  maladie  le  quarante- quatrième  jour. 

Cette  Obfervation  fait  voir  ,  x°.  quels  peu¬ 
vent  être  les  progrès  des  fluxions  phlegmoneufes 
par  le  mauvais  état  feul  des  dents  :  au.  que  le 
Chirurgien  doit  varier  fes  procédés  :  3°.  que  ce 
qui  paroît  convenir  à  une  circonftance  ,  ne  peut 
pas  convenir  à  d’autres  :  4  .  qu’il  eft  de  l’art  de  l’O¬ 
pérateur  de  fçavoir  approprier  différens  moyens; 
ce  les  faire  marcher  enfemble,  quoique  dans  la 
même  partie  ,  qui  eft  attaquée  de  la  même  façon 
en  apparence ,  &  cependant  différemment ,  quant 
au  fait.  L’Obfervation  fuivante  prouvera  les  fuites 
funeiles  d’une  odontalgie. 

Quatrième  Observation. 
FiJluUs  à  la  joue  avec  carie  par  une  odontalgie  (a). 

Une  demoifelle  a  été  affrétée  ,  il  y  a  environ 
deux  ans,  d’une  odontalgie,  qui  depuis  quelques 


{«)  Vepfer,  Obf.  CCI I ,  p. 
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jours  a  été  fuivie  d’une  tumeur  à  une  glande  de  la 
mâchoire  inférieure  du  côté  gauche.  Cette  tumeur 
croiffoit  fouvent  &  décroiffoit.  Sa  croiflance  arri- 
voit  ordinairement  fur  le  foir  :  mais  enfuite  la 
glande  s’eft  gonflée  fi  confidérablement  que  le 
Chirurgien  a  cru  la  devoir  provoquer  à  fupura- 
tion.  Pour  cet  effet  ,  il  a  appliqué  pendant  plu- 
fieurs  jours  des  emplâtres  &  a  enfuite  procédé  à 
l’incifion.  La  piquure  n’a  fait  que  répandre  quatre 
ou  cinq  gouttes  de  fang.  Les  emplâtres  appliqués 
enfuite  &  continués  pendant  quinze  jours  ont  pro¬ 
curé  un  écoulement  de  pus  mêlé  de  fang.  Le  Chi¬ 
rurgien  ,  voyant  que  la  fupuration  ne  répondoit 
pas  à  fes  efpérances  ,  fit  une  féconde  incifion  deux 
doigts  plus  haut  que  la  première  ;  il  en  a  réfulté 
un  flux  abondant  de  fanie  ,  lequel  œptinue  tous 
les  jours.  Ces  deux  plaies  font  encore  ouvertes. 
La  malade  a  été  purgée  plufieurs  fois  ,  &  depuis 
deux  ans  il  n’y  a  pas  de  moyen  propre  à  lui  ren¬ 
dre  la  fanté  qui  n’ait  été  employé.  Depuis  quinze 
jours ,  à  fon  affoibliflement ,  déjà  bien  fuffifant  , 
s’eft  joint  un  accroiffement  de  mal  produit  par 
une  fluxion  d’humeurs  qui  occupe  le  bras  droit 
jufqu’au  coude  ,  &  depuis  quelques  jours  le  gras 
de  la  jambe  ,  le  métatarfe  :  les  pieds  font  actuel¬ 
lement  très-enflés ,  le  gras  de  la  jambe  eft  dou¬ 
loureux  &  le  bras  auffi  à  eaufe  de  femblable  en- 
flûre  (a). 

Wepfer  répond  à  cet  expofé,  que  la  malade  a 
deux  affedions  ;  favoir  :  i°.  des  ulcères  fiftu- 


(4)  Ces  derniers  accrdetis,  comme  on  peut  le  voir  ,  n’cnt  qu’un 
fjpport  très-in «iireft  à  mon  objet  :  à  moins  qu’on  n’en  attribue  la 
ctufeà  unemètaûafe  dont  le  principe  exiftoit  dans  la  maflè  des  fluides  , 
feijui  s’eft  repoispèe  de  la  joue  pour  regagner  fon  origine. 
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leux  à  la  joue  gauche  ,  puifqu’ils  durent  depuis 
deux  ans  ,  &  qu’ils  répandent  toujours  de  lafanie, 
malgré  le  foin  qu’on  a  de  les  panfer  :  a0,  une  dou» 
leur  lemblable  à  la  goutte  dans  le  bras  droit, ,  &c. 

Pour  remédier  à  la  première,  il  faut  enle¬ 
ver  la  caufe  ,  qui  eft  probablement ,  ou  la  carie 
d’une  dent ,  puifque  le  mal  a  commencé  par  une 
cdontalgie  ,  ou  la  carie  de  l’os  de  la  mâchoire, 
ou  une  chair  skirrheufe ,  ce  qui  eft  croyable,  at¬ 
tendu  que  la  tumeur  occupoit  d’abord  la  glande. 
Si  c’eft  la  dent  cariée,  il  faut  l’extirper  adroitement. 
Si  la  carie  affecte  l’os  de  la  mâchoire  ou  fupé- 
xîeure  ou  inférieure,  il  convient  de  procurer  la 
leparation  de  cette  carie ,  qui  provoque  naturel¬ 
lement  une  nouvelle  fluxion  :  la  Nature ,  aidée 
d’un  deffïcatif  dont  on  fera  le  choix  ,  expul- 
fera  cette-^irie  fans  exciter  beaucoup  de  dou¬ 
leur.  Si  l’on  reconnoît  pour  caufe  du  mal  une  chair 
de  mauvaife  qualité,  on  ufera  de  pilulles  a)  pré¬ 
parées  avec  la  mie  de  pain ,  le  fublimé ,  &c.  On  en 
infin uera  une  par  femaine  dans  la  plaie  ,  on  l’y 
laiffera  jufqu’à  ce  qu’eue  y  foit  fondue  ,  &  l’on 
aura  foin  d’entretenir  l’ulcère  ouvert  avec  de  cour* 
tes  tentes  imbibées  d’un  peu  d’huile  d’œuf. 

Cette  Obfervation  préfente ,  comme  on  peut 
le  voir,  des  fautes  eflentielles  de  la  part  du  pre¬ 
mier  Chirurgien,  qui  a  d’abord  vu  la  maladie: 
j°.  de  n’avoîr  pas  cherché  à  s’aiîurer  de  la  caufe 
de  la  maladie,  pour  la  détruire  à  l’inflant  même, 
fuppoféque  ce  fût  une.dent  cariée,  ou  bien  pour 
la  combattre  &  en  débarrafler  la  partie  avec  le  tems 
&  lés  fecours  convenables ,  fi  l’os  de  la  mâchoire 


(«)  te  Mime  de  pilulles  convient  peu  ;  celui  de  trochilcjuet  eS 
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étoit  carié  :  z0.  d’avoir  trop  précipité  la  première 
ouverture  :  50.  de  n’avoir  pas  allez  perfifté  dans 
l’ufage  des  moyens  propres  à  ramaffer  l’humeur 
morbifique  dans  un  feul  point  :  40.  d’avoir  nuit 
à  la  coâion  &  de  s’être  oppofé  à  l’établiflemenc 
d’une  vraie  fupuration  :  ju  .  enfin ,  &  par  -  là  , 
de  s’être  mis  “dans  le  cas  -de  pratiquer  une  fé¬ 
condé  ouverture.  Quant  à  la  matière  fanieufe  qui 
fortoit  par  la  fécondé  plaie,  fa  nature  même  in- 
diquoit  que  le  conduit  falivaire  n’étoit  pas  ouvert; 
car  s’il  l’eût  été  ,  l’écoulement  dévoie  être  clair 
&  limpide ,  &  nullement  purulent ,  à  moins  que 
le  conduit  n’eût  été  lui-même  ulcéré.  Mais  on 
fent  la  néceflité  qu’il  y  a  de  s’alïurer  ,  dans  tous 
les  cas ,  de  la  caufe  d’une  maladie  avant  d’en  faire 
le  traitement  :  de  plus ,  qu’on  ne  doit  pas  ouvrir 
les  tumeurs  ou  abcès  lorfqu’ils  ne  font  pas  dans 
une  maturité  parfaite ,  ou  du  moins  qu’il  n’y  a 
pas  affez  de  matière  accumulée  pour  efpérer  que 
fon  expulfion  dégorgera  la  partie ,  &  que  les  vàiC- 
féaux  de  l’intérieur  étant  alors  fuffifamment  re¬ 
lâchés  ,  &  leurs  embouchures  comme  béantes  , 
il  fe  fera  un  écoulement  falutaire  ;  ou  bien  pour 
s’oppofer ,  par  une  ouverture  quelquefois  nécef- 
faire  &  précipitée  ,  à' ce  que  le  pus  ne  s’infiltre  Sc 
n’attaque  quelques  parties  effentielles  ,  comme  il 
arrive  dans  les  abcès  profonds  ;  mais  dans  ce  cas  il 
faut  être  alluré  d’une  vraie  exiftance  de  matière 
purulente.  Le  confeil  qu’a  donné  Wepfer  étoit  le 
feul  &  le  vrai  que  l’on  a  du  fuivre,  &  qui  aura 
certainement  guéri  la  malade  ,  fi,  l’on  ne  s’en  ei| 
pas  écarté. 
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SecXI  on  QUATRIEME. 

Tumeurs  particulières  des  joues. 

Les  tumeurs  ,  comme  en  conviennent  tous  les 
.Auteurs.  &  ainfi  que  je  l’ai  dit  d’après  eux,  font 
des  élévations  contre  nature  dans  quelques  parties 
du  corps  que  ce  foit.  Par  rapport  à  leur  nature, 
à  leur  forme  ,  à  leur  caradère  &  à  la  matière 
intrinféque  qui  les  conftitue  ou  qu’elles  contien¬ 
nent  dans  leur  intérieur  ,  on  a  affigné  à  chacune 
le  nom  qui  a  pu  la  faire  diftinguer  plus  parfai¬ 
tement  ,  pour  la  ranger  enfuiteaans  la  clalfe  qui 
lui  convient  le  mieux.  D’après  cette  fage  diftri- 
bution  ,  on  a  auffi  indiqué ,  autant  qu’il  a  été  pof- 
fîble  de  le  faire ,  les  différens  genres  de  traitemens 

nores  à  chacune  en  particulier. 

ly  a ,  comme  on  le  fçait ,  des  tumeurs  fimpies 
&  des  compliquées.  Les  premières  dépendent 
prefque  toujours  de  quelques  caufes  externes  ou 
locales.  Les  compliquées  arguent  le  plus  fou- 
vent  le  vice  des  humeurs ,  ou  bien  on  les  re¬ 
garde  comme  telles  ,  lorfque  par  des  progrès 
elles  attaquent  des  parties  qui  les  avoifinent  ;  ce 
qui  change  le  caraftère  de  la  maladie  ,  &  de¬ 
mande  un  traitement  mixte  ,  c’eft-à-dire  ,  qui 
puilTe  convenir  aux  deux  objets  à  la  fois  ,  fans 
qu’un  procédé  nuife  à  l’autre.  Les  joues  font  des 
parties  charnues  &  en  partie  glanduleufes  ,  ce 
qui  les  expofe  ,  tant  extérieurement  qu’intérieu- 
rement,  à  des  fongus,  des  skirrhes  .  des  cancers, 
à  des  carcinomes  ,  &c.  Les  places  qu’occupent 
ces  différentes  tumeurs  exigent  des  égards  lorf- 
qu’on  veut  les  détruire.  Les  Obfer varions  que  je 
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vais  rapporter  pourront  peut-être  indiquer  quels 
font  les  procédés  les  plus  convenables ,  eu  égard 
aux  circonüances  en  général. 

Première  Observation, 

Tumeur  fongueufe  à  la  partie  externe  de  la  joue  , 
extirpée  &  guérie. 

En  1771  ,  une  femme  vint  me  confulter  pour 
une  tumeur  fongueufe  qu’elle  avoit  à  la  partie  fu- 
périeure  &  interne  de  la  joue.  Cette  tumeur  par  fon 
volume  s’appuyoit  en  partie  contre  l’os  maxillaire 
&  alvéolaire,  tandis  qu’une  de  fes  expanfions  étoit 
logée  dans  le  vuide  de  deux  grolTes  molaires ,  qui 
fembloient  manquer.  Le  caractère  de  cette  tumeur 
ne  me  parut  pas  fufpeét.  J  e  palTai  la  fonde  entre 
elle  &  l’os  maxillaire ,  &  je  reconnus  que  plu- 
fieurs  chicots  des  dents  ci-deffus  s’y  impiantoient. 
Elle  n’avoit  point  d’adhérence  aux  gencives  , 
ni  à  la  partie  fupérieure.  Je  regardai  alors  la  ma¬ 
ladie  comme  la  fuite  d’un  ulcère  négligé  ,  qui 
avoit  d’abord  été  occafionné  par  les  afpéritésdes  ra¬ 
cines  fur  lefquelles  la  joue  avoit  pu  frotter,  ce 
qui  y  avoit  produit  des  déchiremens  répétés.  En 
effet,  la  malade  me  dit  que  l’état  où  elle  étoit 
avoit  d’abord  commencé  par  un  petit  ulcère  , 
qui  s’étoit  aggrandi ,  &  qui  à  la  fin  étoit  venu 
au  point  où  je  le  voyois.  La  crainte  d’une  hé¬ 
morragie  me  fit  donner  la  préférence  à  la  liga¬ 
ture.  Au  moyen  d’un  fil  ciré  ,  paffé  dans  une 
aiguille  courbe,  dont  la  pointe  étoit  émoufTée  ; 
je  fis  pafler  l’aiguille  par-deflfus  la  tumeur  &  i'em- 
brafïai  dans  le  fil  que  je  ferrai  d’abord  médiocre¬ 
ment  &  de  plus  en  plus  chaque  jour.  Le  feptieme 
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jour  la  tumeur  tomba;  les  racines  des  dents  ca¬ 
riées  furent  découvertes  ;  j’en  fis  l’extra&ion.  La 
malade  fit  ufage  pendant  quelque  tems  d’une  dé¬ 
coction  d’aigretnoine  ,  animée  d’un  peu  d’eau  vul. 
néraire,  édulcorée  avec  le  miel-rofat.  Le  dix-fep- 
tieme  jour  tout  fut  terminé. 

Deuxieme  Observation. 

Tumeur  fongueufe  à  la  partie  inférieure  &  interne 
de  la  joue  droite. 

Dans  la  même  année ,  une  jeune  DemoiteHe' 
eut  un  aphte  à  la  partie  intérieure  &  interne  de 
la  joue  droite  :  le  fuccès  qu’a  le  vitriol  dans  cer¬ 
tains  cas  pour  ces  fortes  d’ulcères ,  engagea  la  ma- 
lade  à  l’employer  ,  fans  doute  incosfidérément , 
&  à  en  réitérer  trop  fouvent  les  applications.  Elle 
en  éprouva  des  effets  contraires  à  ceux  qu’elle  ef- 
péroit.  L’ulcère  s’aggrandit  ;  on  y  porta  la  pierre 
infernale  ,  fes  bords  fe  renverferent  &  le  fond  fe 
creufa  davantage  :  à  la  fin  l’ulcère  ne  forma  plus 
qu’une  mâffe  affez  unie  &  vermeille ,  fans  être 
abfolument  douloureufe ,  &  fans  même  brider  la 
joue.  Tel  étoit  l’état  de  la  malade  lorfqu’on  me 
l’amena.  Elle  étoit  d’ailleurs  d’une  affez  bonné 
fanté  ,  fans  autre-  affection  à  la  bouche.  Je  n’étoii 
pas  le  feul  qu’on  eût  confulté  ;  mais  faute  d’art 
examen  attentif,  on  avoit  jette  l’allarme  dans  l’ef* 
prit  des  parens  de  cette  jeune  perfonne.  L’abfence 
des  inégalités  ,  la  cbuleur  affez  favorable  de  la  tu¬ 
meur  ,  le  peu  dé  douleur  qu’elle  occafionnoit , 
&  par-delîus  tout ,  la  gaieté ,  l’embonpoint  &  le 
beau  coloris  de  la  malade ,  me  firent  porter  nn 
pronoftic  plus  avantageux  que  celui  des  pré- 
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eédens  Confultans.  Néanmoins  je  cras  devoir  ré¬ 
fléchir  fur  la  façon  d’attaquer  &  de  détruire  cette 
tumeur  ,  large  d’une  pièce  de  dou^e  fols  &  de 
l'épaiiTeur  d’environ  un  écu  de  fix  livres.  En  toute 
autre  partie  je  l’aurois  cernée  avec  l’inflrumenc 
tranchant  ;  mais  ici  l’opération  oftroit  les  plus 
grandes  difficultés ,  tant  dans  fon  procédé  même, 
que  par  la  crainte  d’une  hémorragie.  Outre  l’inu¬ 
tilité  des  cauftiques,  puifque  d’abord  employés 
ils  avoienc  aggravé  la  maladie,  je  devois  encore 
me  méfier  de  leur  mélange  avec  la  falive ,  de 
leur  paffage  dans  l’œfophage  &  dans  l’eftomac.  Ces 
confidérations  bien  pelees,  je  crus  que  le  cau¬ 
tère  actuel  étoit  le  moyen  le  plus  certain  &  fujec 
à  moins  d’inconvéniens.  Ma  propofition  parut  vive 
d’abord  ;  mais  après  quelques  jours  on  y  adhéra  ; 
on  amena  la  malade  chez  moi  ;  je  commençai  le 
traitement.  Je  fis  la  première  application  le  cinq 
Mai  ;  le  onze ,  il  le  fit  une  efcarre  :  ce  même  jour 
je  réitérai  le  cautère  aduel  [a)  :  le  treize,  nouvelle 
efcarre  ;  enfin  à  la  cinquième  application  la  tu¬ 
meur  fut  çomplèttement  détruite.  Le  fond  de  la 
plaie  étoit  vermeil.  Pendant  l’ufage  du  cautère, 
la  malade  fe  gargarifoit  fouvenc  avec  une  eau  de 
guimauve  très  -  légère.  Après  la  deftrudion  de 
la  tumeur ,  elle  employa  une  décodion  d’aigre- 
moine ,  animée  d’un  peu  d’eau  vulnéraire  &  édul¬ 
corée  avec  le  miel  -  rofat.  Depuis  ce  moment  la 
tumeur  n’a  plus  r-eparue.  „ 


(a)  Les  cautères  aâuels  ,  qui  fervent  à  cette  opération ,  doivent  avoir 
une  tige  aflez  longue ,  dont  l'extrémité  rit  recourbée  &  a:  .esrie  , 
de  façon  i  préfenter  un  demi  -  emporte  -  pièce  d'une  épaiffeir  égalé 
&  aflez  épais  pour  mieux  conferver  Ja  chaleur.  Il  faut  faire  l’opera¬ 
tion  circulairement  en  prenant  un  peu  fur  la  partie  faine,  Voyez  2g. 
3.  pl.  deuxieme. 
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Ces  deux  Obfervations  préfentent  des  caufes, 
des  caraâères  &  des  difpefitions  différentes.  La 
première  tumeur  étoit  fimple ,  ainfi  que  la  façon 
de  la  détruire.  Quant  à  là  fécondé ,  fon  accroine- 
ment ,  d’après  ce  qu’on  avoir  employé ,  pouvoir 
paroitre  légitimement  ful'ped.  Je  pouvois  l’an¬ 
noncer  comme  une  difpofition  cancereufe;  mais 
la  bonne  foi  doit  être  un  des  principaux  appa- 
nages  du  Chirurgien  .Cette  tumeur  me  parut  fim¬ 
ple  ;  je  ne  pouvois  trahir  ma  façon  de  penfer  : 
quand  je  me  l’erois  trempé  ,  on  n’auroit  pas  pu 
m’acculer  d’avoir  cherché  à  donner  de  l’impor¬ 
tance  à  cette  maladie  ,  commeil  arrive  fort  fouvent 
dans  les  plus  petites  chofes.  Quand  la  chance  eft 
heureufe ,  il  ne  faut  fouvent  qu’un  fétu  pour  être  le 
favori  de  la  fortune.  Cette  derniere  Obfervaticn 
démontre  encore  que  les  meilleurs  remedes  de¬ 
viennent  fouvent  nuifibles  entre  des  mains  peu 
habituées  à  en  faire  une  jufte  application.  Si  l’hom¬ 
me  le  plus  inftruit  &  le  plus  ftudieux  n’ed  pas 
toujours  égalementheureux  dans  fes  entreprifes , 
que  doivent  efpérer  ceux  qui  ne  fe  conduifent 
que  par  des  oui-dires ,  ou  d’après  ce  qu’ils  ont  vu 
à  la  hâte  ? 

Les  Auteurs  fournilTent  des  exemples  d’os ,  de 
cheveux,  de  pierres  ,  <5cc. -trouvés  dans  de  cer¬ 
taines  tumeurs.  Manget  rapporte  à  ce  fujet  une 
Obfervation  qui  mérite  de  trouver  place  ici  par 
la  rareté  du  fait  &  celle  de  l’opération  ,  qui  font 
intéreffantes. 
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Ïsoisieme,  Observation, 

Tumeur  fquamiforme  ,  ou  écailleuse  ,  placée  dans 
antérieur  de  la  bouche  (a). 

Un  homme  d’un  âge  fait ,  &  d’un  tempérament 
très-mélancolique,  fouffroit  depuis  plufieurs  années 
jufqu’à  ne  pouvoir  plus  parler  ,  manger  ou  ava¬ 
ler  que  très-péniblement  :  voici  quelle  étoit  fa 
maladie.  Il  avoit  à  la  joue  droite  une  tumeur  char¬ 
nue  qui  reffemb  oit  à  une  groffe  maffe  bombante 
&  l'aillante  dans  l’intérieur  de  la  bouche.  Dans  le 
commencement, fa  configuration  étoit  fphérique  ; 
dans  la  fuite  elle  devint  comme  une  corroie  bien 
épaiffe  qui  fe  prolongeoit  obliquement  jufqu’au 
gofier.  Tous  les  Médecins  l’abandonnèrent  com¬ 
me  incurable.  Après  avoir  confulté  plufieurs  Mé¬ 
decins  enfemble  fur  cette  maladie ,  nous  fîmes 
efpérer  &  nous  perfuadâmes  au  malade  qu’en  très- 
peu  de  tems  il  feroit  guéri.  Nous  en  vînmes  donc 
à  l’opération  ;  on  fit  coût  l’appareil  convenable. 

Le  malade  fut  placé  fur  un  fiége  bas  :  un  Aide 
lui  tenoit  la  bouche  amplement  ouverte  du  côté 
où  dévoie  fe  pratiquer  l’opération  par  le  moyen 
d’un  infirmaient  de  bois  ;  puis  on  enleva  la  tu¬ 
meur  charnue  avec  un  feapel  donc  le  tranchant  fut 
d’abord  émouffé  par  des  obfiacles  qu’il  rencontra 
&  dont  je  vais  parler.  Lorfqu’à  force  d’appuyer 
ont  eût  retranché  touc  ce  quifaifoit  le  corps  eu 
làrcome  ,  on  apperçut  des  écailles  prefque  ofi- 
feufes  ,  p^rfemées  dans  cette  tumeur ,  fans  ordre 
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ni  arrangement  ,  comme  la  tige  découpée  des 
choux  des  jardins.  Pendant  ou  après  l’opération , 
il  n’arriva  pas  d’autre  accident  qu’une  petite  éva. 
cuation  de  fang  ,  qui  fortoit  d’une  veine  réticu¬ 
lée.  Je  penfai  quelle  pouvoit  être  la  caufe  nour- 
ariciere  de  l’humeur  vicieufe  ;  je  la  réprimai  fans 
peine  par  l’application  d’un  petit  fer  brûlant  pré¬ 
paré  pour  cela.  La  cure  complette  dura  un  peu 
moins  d’un  mois,&  notre  homme  fut  en  état  de  re¬ 
prendre  fon  fervice  de  Valet  auprès  de  fon  Maître. 
Kaucler ,  continue  Manget ,  a  vu  il  y  a  dix-huit 
ans  un  exemple  femblable  à  celui  que  je  viens  de 
rapporter. 

Les  écrouelles  font  des  tumeurs  skirrheufes ,  qui 
attaquent  le  plus  ordinairement  les  glandes  conglo* 
liées  du  col,  des  aifieiles ,  des  aines ,  &c.  Elles  font 
bénignes  ou  malignes  :  les  premières  font  blanches, 
dans  douleur  &  fans  inflammation  ;  elles  cèdent 
quelquefois  affez  facilement  aux  remèdes  inter¬ 
nes  &  à  quelques  fondans  ou  topiques  extérieurs  ; 
&  fuivant  les  circonfiances ,  il  eil  polfible  de  les 
enlever  complettement  &  fur  le  champ.  Au  con¬ 
traire,  les  malignes  font  rouges ,  douloureufes  & 
inflammatoires  :  la  main  du  Chirurgien  y  devient 
fouvent  plus  néceflaire  que  les  cauftiques  :  ces 
dernieres  font  très-fufceptibles  de  devenir  cancé- 
reufes  ;  elles  font  fouvent  adhérentes  à  la  partie 
même  par  une  multitude  de  filets  que  l’on  regarde 
comme  autant  de  racines  qui  leur  portent  des 
fixes  nourriciers.  L’Obfervation  fuivanre  démon¬ 
trera  les  fuccès  de  l’extirpation  d’écrouelles  à  la 
ioue ,  ces  parties  pouvant  en  être  attaquées. 

m 
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Quatrième  Os  bekyatios. 
Ecrouelles  à  la  joue],  extirpées  (a). 


Un  jeune  homme  de  dix-fept  ans ,  d’un  teint 
jaune,  vigoureux  &  vif,  a  depuis  plus  d’un  an  à 
la  joue  gauche  une  fcrophule  grofiè  comme  un 
œuf  de  pigeon  ;  une  autre  au-delïbus  du  grand 
angle  de  la  mâchoire  inférieure  :  l’une  Sç  l’autre 
font  mobiles  fous  la  peau ,  &  on  chafle  aifémenç 
avec  les  doigts  la  plus  petite  vers  la  plus  grande  ; 
elles  font  d  une  feule  couleur  &  indolentes.  Ce 
jeune  homme  craignoit  leur  accroiffement.  Le 
19  Juin  1683,  il  relfenritune  grande  douleurs 
une  dent  molaire  de  la  mâchoire  inférieure  gau- 
che  où  il  n’avoit  jamais  eu  de  mal  ,  ni  avant  ni 
depuis  :  le  21  Juin  je  coupai  ces  fcrophules  de 
cette  maniéré.  Le  Chirurgien  ayant  élevé  &  lié 
la  peau,  je  fis  une  incifion  tranfverfale  profonde 
jufqu’àla  plus  groiTe  fcrophule,  &  par  cette  eu* 
verture  je  la  pouiTai  avec  les  doigts  vers  la  plaie  ; 
celle-ci  étant  trop  petite  ,  je  la  prolongeai  ;  elle 
tenoit  opiniâtrérnent  aux  chairs  &  aux  parties  ad¬ 
jacentes,  enforte  que  l’ongle  du  doigt  indicateur 
ne  put  la  féparer,  ce  qui  m’obligea  de  la  tirer  avec 
le  hameçon  (  érigne  ou  petit  crochet  de  fer  ,  ) 
&  de  la  féparer  avec  le  biftouri  ;  ce  qui  fut  fait 
très-promptement  ;  car  après  l’amputation  d’une 
ou  deux  fibres  des  plus  tenaces ,  la  plus  grofie 
obéit  fans  peine  à  la  conduite  de  l’hameçon  &  s’é¬ 
chappa  de  la  plaie  avec  la  plus  petite.  Je  retran¬ 
chai  leurs  racines, &  je  les  emportai  toutes  entiefe*« 
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On  mit  dans  la  plaie  pour  arrêter  le  fang  du  cham¬ 
pignon  appelle  vefle-de-loup  ,  &  on  la  recouvrit 
de  l’emplâtre  contre  les  fractures ,  &c.  Sur  la  fin 
de  Juin  la  plaie  fut  parfaitement  confolidée  & 
guérie. 

Section  cinquième. 

Des  Tumeurs  cancéreufés  des  joues . 

Les  cancers,  comme  je  l’ai  expofé  précédemment, 
attaquent  particuliérement  les  glandes.  Ils  com¬ 
mencent  prefque  toujours  par  l’engorgement  d’une , 
ou  de  piufieurs  glandes  qui  font  d’abord  indolen¬ 
tes,  flottantes  ou  vacillantes,  &  qui  infénfiblement 
contractent  des  adhérences  ,  s’irritent ,  s’enflam¬ 
ment  ,  deviennent  douloureufes  ,  &c.  J’ai  établi 
les  différences  du  cancer  oculte  &  celles  du  can¬ 
cer  exulcéré  &  ouvert  :  je  n’ai  rien  négligé  de 
de  ce  que  j’ai  cru  pouvoir  faire  pour  reconnoître 
le  vrai  cancer  d’avec  les  autres  tumeurs  ;  en  un 
mot ,  j’ai  die  que  les  cancers  des  lèvres ,  des  yeux, 
du  nez  ,  du  palais  ,  étoient  prefque  toujours  in¬ 
curables.  Aétuellementil  s’agit  d’examiner  fi  lorf- 
que  ces  tumeurs  attaquent  les  joues ,  elles  offrent  • 
•plus  de  refiources  heureufes  au  Chirurgien  :  les 
Obfervations  fuivantes  l’indiqueront. 

Premier  e.  Observation. 

Skirrhe  cancéreux  à  la  joue  (a). 

Un  Marchand  âgé  de  quarant- trois  ans  étoit 
affeété  d’une  petite  tumeur  grolfe  comme  une 
noix  mufeade  à  la  joue  droite  ;  il  l’a  négligée. 


(«;  Vepfet ,  Obf.  CCI1I.  pag-  S3 7. 
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L’an  1 6 80 ,  un  Charlatan  lui  perfuada  de  faire 
ouvrir  cette- tumeur  ;  le  Marchand  y  confentit  ;  il 
il  en  découla  un  ichor  jaune  ,  &  la  plaie  fe  con- 
folida.  L’an  1 68 S  ,  je  vis  cette  tumeur  groffe 
comme  un  œuf  de  poule,  convexe,  d’une  feu¬ 
le  couleur  ,  mobile  en  quelques  endroits  &  pref- 
que  dans  fa  plus  grande  partie  :  on  pouvoir  en 
féparer  la  peau  ;  elle  étoic  très  -  dure.  Il  y 
avoit  fous  l’angle  de  la  mâchoire  inférieure  une 
autre  tumeur  groffe  comme  une  noix  mufcade  , 
&  encore  une  autre  plus  groffe  vers  la  gorge.  Ces 
deux  dernieres  étoient  dures  &  mobiles  ;  une  por¬ 
tion  de  la  plus  grande  occupoit  l’angle  de  la  bou¬ 
che,  étoic  oblongue  ,  dure  ,  s’étendoit  jufqu’à 
cette  très-groffe  tumeur  que  nous  avons  nommée 
la  première. 

Une  dent  molaire  voifine  de  la  canine  avoit  ul¬ 
céré  cette  tumeur  la  plus  groffe  des  trois  en  un 
endroit  &  dans  le  milieu  affez  profondément  r. 
quand  on  touchoit  à  cet  endroit ,  il  étoit  très- 
douloureux  ;  mais  il  n’en  étoit  pas  de  même  au 
milieu.  Je  fus  d’avis  qu’il  ne  falloir  point  d’ampu¬ 
tation  .parla  raifon  que  fi  on  vouloir  enlever  la  tu¬ 
meur  toute  entière  ,  on  ne  pourroit  jamais  arriver 
à  la  confolidation  delà  peau  àcaufe  de  l’étendue 
de  la  plaie  :  d’ailleurs  les  autres  tumeurs  &  la 
portion  qui  tenoit  à  l’angle  de  la  bouche  étoient 
fufpedes  ;  attendu  que  quand  on  les  auroit  em¬ 
portées  avec  une  portion  confidérable  de  la  lèvre, 
la  récidive  n’en  étoit  pas  moins  à  craindre ,  vu 
que  ce  skirrhe  n’étoit  pas  fans  malignité,  puif— 
que  le  malade  y  reffentoit  déjà  des  picottemens  & 
de  la  chaleur  vers  la  tempe  droite  &  le  fin  ci  pu  r.- 

De  plus,  il  y  a  déjà  longtems  que  le  malade 
n’a  plus  d’appétit;  il  ne  fe  foutient,  dit-il  luLi 

m-  Q.  »»). 
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même  ,  que  par  le  vin.  Je  touchai  la  chair  dans 
le  milieu  de  l’ulcère  ;  elle  m’a  paru  être  de  la 
nature  du  lard.  Il  eft  déjà  forti  quelquefois  du 
fang  des  ulcères  ;  aujourd’hui  en  les  touchant  bien 
Fort ,  &  furtout  celui  du  milieu ,  ils  n’ont  point 
du  tout  répandu  de  fang  ;  aucune  de  ces  tumeurs, 
pas  même  la  plus  grolfe  de  toutes,  n’eft  fixée  aux 
mâchoires. 

Il  me  paroît  que  cette  tumeur  fut  d’abord  un 
méliceris  ou  un  athérome  qui  ayant  été  maltraité, 
a  dégénéré  en  skirrhe  ;  car  à  la  première  incifion 
51a  rendu  de  l’eau.  En  conféquenee,  je  confeillai 
les  remèdes  convenables  au  skirrhe.  Le  Chirur¬ 
gien  doit  limer  la  dent  qui  ble fie  la  joue  (a)i 
«x  le  malade  éviter  dans  le  régime  les  acides, 
le  falé,  le  fromage  ,  la  friture,  Scc. 

Le  18  Juillet  1 688 ,  il  m’écrit  que  la  tumeur 
a  crevé  d’elle -même  par  le  dehors,  &  qu’elle 
répand  beaucoup  de  matière.  Le  ro  Septembre, 
la  grande  tumeur  étoit  ouverte  par  la  bouche  ,  à 
travers  la  bouche  ,  &  l’air  pouvoit  paffer  du  de¬ 
dans  au  dehors.  La  plaie  extérieure  étoit  fi  gran¬ 
de  ,  que  je  pouvois  y  loger  le  premier  article  du 
petit  doigt.  Les  autres  tumeurs  avoient  le  même 
volume ,  étoient  toutes  mobiles  ,  &  la  peau  fi 
bien  collée  à  la  grande  tumeur,  qu’il  n’étoit pas 
poflrble  de  l’en  féparer. 

Un  abcès  s’efi  ouvert  pas  bien  loin  de  l’ulcère  ; 
cet  abcès  a  répandu  beaucoup  de  pus.  Avant  fà  rup. 
turc  ,  la  joue  étoit  fort  enflée  &  couvroit  prefque 
l’œil  ;  elle  n’eft  plus  enflée.  La  peau  de  l’endroit  de 
la  rupture  eft  légèrement  ulcérée.  Le  malade  ne 


(a)  Dans  un  cas  fitmbiabie  fil  eft  plus  fur  de  fêter  tout-i-fàiu 
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reflent  aucune  douleur  dans  les  tumeurs ,  il  a  appé¬ 
tit  &  n’eft  point  altéré:  il  prend  cependant  du  vin 
avec  plus  de  plaifir  que  les  alimens.  Le  ventre  ell 
libre.  J’ai  touché  les  tumeurs  autant  que  j’ai  voulu» 
L’ulcère  eft  mondiné.  La  fiftule  qui  pénétre  dans 
le  bouche  èft  entièrement  rubiconde  ;  on  n’y  voit 
rien  de  fordide  ni  dans  la  bouche;  il  femble  que  la 
peau  veut  recroître  fur  le  devant  vers  la  joue ,  en* 
forte  que  je  dirois  prefque  que  la  fiftule  eft  calleu- 
fe.  Le  ro  Juin  1689)  M.;Bruner ,  Chir.urgien-Her- 
niotomifie ,  m’a  dit  que  cette  tumeur  »  &  celle  du 
eol,  avoient  été  coupées;  qu’en  fàifant  l’amputa¬ 
tion  de  celle  du  col ,  on  avoit  blefte-  le  rameau  de 
la  carotide  externe,  ce  qui  avoit  procuré  une  ly- 
pothimie  où  l’on  croyoitque  le  malade  mourroit. 
La  plaie  de  la  joue  étoit  devenue  très-ample  ;  mais 
arec  de  la  dextérité  on  l’a  rétrécie ,  &  elle  ell  pref- 
que  confolidée. 

Ceux  qui  ofent  fe  flatter  hardiment  de  guérir 
eompiettemenc  ces  fortes  de  tumeurs ,  pourroient 
prendre,  acte  de  cette  obfervation  comme  une  preu¬ 
ve  évidente  de  la  fûreté  de  leurs  promeiTes  ;  mais,. 
t8.  la  maladie  n’a  point  été  terminée  complette-  ' 
ment;  zQ.  il  eft  douteux  que  ce  fût  réellement  & 
décidément  un  vrai  cancer  :  30.  fi  l’on  fe  rappelle 
des  exemples  des  cancers  des  lèvres,  on  y  verra 
que  ces  cancers  guéris  en  apparence  ,  fe  font  re- 
nouvellés  dans  d’autres  endroits ,  ou  que  les  mala¬ 
des  n’ont  pas  vécu  de  longues  années  apres  leur- 
opération.  11  faut',  comme  on  le  voit,  que  ces  diffé- 
rens  retours  n’ayënt  pas  lieu ,  pour  cbnftatér  d’unë 
maniéré  péremptoire  que  l’art  de  guérir  ces  for¬ 
tes  de  tumeurs  eft  enfin  parvenu  à  ce  degré  de 
perfedion  fi  défirable.  D’ailleurs  pour  ne  point 
me  foire  de  mauvaife  querelle  avec  les  prétendus,. 
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guériiïeurs  des  vrais  cancers  ,  je  ieur  accorde  que 
le  malade  en  question  aitécé  réellement  guéri. 
Qu’en  réfultera-t-il  d’avantageux  pour  eux  ?  qu’il 
ne  faut  pas  toujours  abandonner  les  malades  a  leur 
malheureux  fort  ;  à  la  bonne-heure  :  mais  en  exa¬ 
minant  la  multitude  d’Obfervations  contraires  à 
celles  ci-deflus  expofées  ,  on  fentira  combien  il  eft 
imprudent  &  jufqu’à  quel  point  on  s’expofe  à 
compromettre  fon  honneur  &  fa  réputation  ,  lorf- 
-qu’on  ofe  garantir  fous  les  fermens  les  plus  faciès, 
la  guérifon  de  pareilles  maladies.  Quelle  honte 
d’être  feulement  foupçonné  que  la  foif  de  l’or  ou 
l’ignorance  puiffent  engager  à  de  pareilles  entre, 
jrrifes  !  J’ofe  efpérer  que  les  Obfervations  que  je 
vais  rapporter  ,  raffermiront  de  plus  en  plus  un 
homme  fage  dans  le  pronoliic  qu’il  doit  porter  des 
cancers  des  joues ,  &c.  dont  les  progrès  font  pref- 
que  toujours  morcels. 

Deuxieme  Observation. 

Cancer  à  la  joue  ( a ). 

Un  homme  de  vingt-deux  ans  étoit  affligé  d’au 
cancer  à  la  joue ,  qui  la  lui  dévora  fi  cruellement, 
qu’à  la  fin  on  pouvoit  loger  fans  peine  une  petite 
orange  dans  la  cavité  monitrueufe  qu’il  avoit  creu- 
fée.  Le  relie  du  corps  du  malade  étoit  en  aiTez 
bon  état  (b) ,  enforte  qu’après  l’examen  il  me  fut 


?  (a)  Communiqué  à  Hiidan  par  NozZet  <  Premier  Méd.  de  Fribourg. 

(b)  C’efl  une  chofe  a.Tez  iînguüere  que  la  plupart  des  per  formes  qui 
font  attaquées  de  cancers  paroi Cect  d’ailleurs  jouir  d’une  afle2  borne 
fanté.  On  pourtsit  croire  pour  ainli  dire  que  le  cancer  cfeciÉt  ia  place  quS 
doit  affeéier  &  qu’il  reipecle  les  autres. 
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fort  difficile  de  découvrir  le  principe  du  mal  de 
là  partie.  On  attendit  vainement  du  fecours  de  la 
part  du  Chirurgien  à  qui  on  avoir  confié  la  cure 
de  ce  mal  incurable.  Il  vaut  mieux,  (ditt  )  Hypo- 
cratè,  ne  pas  guérir  le  cancer,  que  de  le  guérir  ; 
attendu  que  ceux  à  qui  on  en  guérit  meurent  fou- 
vent  plutôt.  En  effec  ,  après  environ  un  mois 
d’efforts  &  d’entreprifes,  quoique  prudentes,  que 
l’on  fit  pour  furmonter  cernai ,  le  malade  mou¬ 
rut  fubitement. 

Le  Chirurgien,  frappé  d’un  événement  fi  funef- 
te ,  demanda  la  permiffion  d’ouvrir  le  cadavre  afin 
d’y  chercher  la  caufe  d’un  accident  auffi  fâcheux. 
On  la  lui  accorda  :  il  me  pria  d’être  témoin  de 
cette  recherche  qui  intérefloit  véritablement  ma 
curiofité. 

Nous  obfervâmes  au  premier  coup-d’œft  que  le 
câdjïvreétoitparfemé  de  petits  points  femblablss  à 
des  piqüures  de  puces ,  dont  les  unes  étoient  rou¬ 
ges  ,  d’autres  livides  ,  &  le  plus  grand  nombre 
noirâtres.  Pendant  .qu’on  difpofoit  tout  pour  la 
diffecHon,je  remarquai  fenfible'ment  que  ces  points 
s’étendoient  &  gagnoient  de  l’efpace  par  l’adjonc¬ 
tion  d*e  nouveaux  points  qui  fe  produifoient.  Ce 
phénomène  extraordinaire  ne  laifla  pas  de  m’é¬ 
tonner  ,  &  pendant  que  j’en  occupois  ma  penfée, 
je  m’apperçus  que  ces  taches,  après  qu’on  eût  fé- 
paré  la  peau  d’avec  les  chairs  ,  s’élevoient  en  vef- 
iies ,  les  unes  greffes  comme  des  avelines  ,  d’au¬ 
tres  comme  des  noix  ,  d’autres  comme  un  œuf  de 
poule ,  fans  changer  aucunement  de  couleur.  En 
examinant  tout  curieufement ,  &  en  confidérant 
l’ulcère,  je  le  trouvai  rempli  d’une  écume  bouil¬ 
lante  ;  &  en  approchant  l’oreille  de  près,  j’enten¬ 
dis  le  murmure  d’une  matière  en  fermentation , 
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6  un  fifflement  affez  fort  comme  celui  d’un  poêle 
allumé.  Le  Chirurgien  &  moi ,  nous  nous  regar¬ 
dions  l’un  &  l’autre  ,  &  l’étonnement  où  nous 
étions  tous  deux  nous  jnvitoit  plus  à  nous  taire, 
qu’à  parler.  Celui  derAffèmbléen’étoitpas  moin- 
dre  que  le  nôtre.  Chacun  faifoit  entendre  fans 
parler  &  à  fa  maniéré  ,  que  ce  fpe&acle  ne  l’a- 
mu  toit  pas.  Comme  je  vis  le  danger  qu’il  y  avoit 
à  relier  plus  longtems  ,  je  prévins  les  Magiftrats 
de  la  nécefîité  de  faire  enterrer  ce  corps  au  plutôt, 
au  loin  ,  &  le  plus  profondément  qu’il  feroit  pof- 
fible  (a). 

Rendu  au  calme  de  mon  efprit,  j’appris  que  le 
Chirurgien  qui  n’avoit  pu  réulfir  avec  l’indrument' 
tranchant ,  avoit  arrofé  l’ulcère  avec  des  liqueurs 
brûlante^  pour  confumer  les  mauvaifes  chairs,  & 
détruire  plus  profondément  la  malignité  de  l'affec¬ 
tion.  L’érofion  des  petites  veines  fans  nombre , 
leur  avoit  donné  lieu  de  s’abreuver  de  ces  liqueurs, 
qui  par  la  loi  de  la  circulation  étoient  entrées  dans 
îa  malfe  du  fang  ,  &  y  avoient  excité  cette  effer- 
vefcènce  terrible  &  fubite  que  la  délicateffe  du 
cœur  n’avoit  pas  pu  fuppôrter.  De-là  venoit  ce 
prurit  ardent  ae  l’ulcère ,  cette  écume  qui  fe  rem- 
plilîoit ,  &  ce  fiifiement  qu’on  y  entendoit. 

Cet  exemple  doit  engager  à  être  circonfpeét 
fur  Pufage  des  cauftiques  dans  ces  fortes  de  ma¬ 
ladies.  Le  cautère  aétuel  eft  le  feul  qui  foit  à  l’a¬ 
bri  des  inconvéniens  ,  encore  ne  doit -on  l’em¬ 
ployer  qu’avec  circonfpeérion  dans  ces  circonffan- 
ces  ;  &  M.  Lieutaud  ,  dans  fon  Précis  de  Med. 


(&)  Outre  îc  vice  cancéreux  bien  caraélér ifé  ,  il  y  avoit  encore  une- 
^Ablution  gangrériçufc  &  peftiltSiielie  qâî  pouvoir  êtfe  coniagicufe* 
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Toffl.  Il ,  pag.  58  ,  propofe  des  palliatifs ,  qui  pa- 
roüfent  diètes  par  la  prud#nce  &  la  plus  faine 
Phyfiologie. 

Troisième  Observation. 

Cancer  à  la  joué  (d). 

Pierre  de  Florence, âgé  de  63  ans,  avoit  le 
vifage  rubicon ,  le  nez  extrêmement  gros  &  large , 
ayant  étécouperofé  l’efpace  de  vingt  ans  :  il  avoic 
une  certaine  tumeur  comme  un  carcinome ,  prin¬ 
cipalement  en  la  joue  droite ,  qui  finalement  alla 
prefqu’à  l’œil.  Il  étoit  aflez  ordinairement  chaf- 
iieux ,  ayant  les  yeux  perpétuellement  rouges  à 
caufe  de  la  fluxion  qui  fe  verfoit  deflus.  Je  fus 
mandé  pour  le  voir  en  1 570  ,  le  2. 3  Juin ,  avec 
Theodoric  ,  Chirurgien  qui  l’avoit  fouvent  traité, 
&  appella  cela  un  noti  me  tangere  {b).  Or  cettè  tu¬ 
meur  étoit  dure  Sc  feiiiblable  au  carcinome  ,  qui 
âvoitau  milieu  des  boutons  fortbilieux,  fanguins, 
&  adultes.  Il  n’y  avoit  néanmoins  aucune  exulcé- 
ratiôrt  (c).  Quoique  je  craignifle  finalement  qu’il 
ne  fe  terminât  en  chancre  ulcéré ,  nous  fûmes  d’a¬ 
vis  qu’il  falloit  fe  contenter  d’une  cure  palliative. 
Dans  cette  vue,  on  s’appliqua  d’abord  à  bien  puri¬ 
fier  le  fang  avant  qued’en  venir  à  aucun  topique, eu 
égard  au  prurit  des  bdutons  :  on  fit  une  forte  dé¬ 
codion  de  Morelle  dans  de  l’eau  de  folanum  diflil- 


(«)  V.  taforêt,  Ofef.  XIII.  Liv.  i.  S.  II. 

{ l )  On  a  ainfi  nommé  les  vrais  cancers  pour  faire  connoître  combien 
2  eft  toujours  dangereux  d’en  entreprendre  la  cure  radicale. 

(c;  On  devoit  s’y  attendre  ;  le  vin  diftillé  &  l’alun  calciné  dévoient 
produire  cct  effet  :  la’  décoction  de  Morelle  feule  aiwoit  été'plus  avânta- 
|tufe, 
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lé,&  fur  la  fin  on  y  ajouta  quatre  onces  de  vin  dePoi- 
tiers  diftillé,  &  deux  fcrupules  d’alun  calciné.  Le 
Chirurgien  faifoit  une  embrocation  avec  cette  dé¬ 
coction  fur  la  tumeur.  Enfuite  l’inflammation 
femblantplus  grande  (a) ,  je  fis  appliquer  le  .27  Juin 
à  diverfes  fois  le  médicament  fuivant  :  Suc  de  Mo- 
relie  fixotjces  ;  eaux  de  plantain  &  de  Morelle  dit 
cillées ,  de  chaque  deux  gros.  On  fomentoit  fré¬ 
quemment  les  yeux  avec  de  l’eau-rofe  battue  avec 
un  blanc  d’œuf,  &  on  en  laiflbit  tomber  quel¬ 
ques  gouttes  dedans.  Ces  remèdes  furent  conti¬ 
nués  jufqu’à  la  fin  de  Juin  ,  le  malade  étant  pur¬ 
gé  par  intervalle  quand  il  y  avoit  néceflité. 

Comme  nous  remarquâmes  que  le  mal  appro- 
choit  davantage  du  chancre  ,  quoiqu’il  ne  fût  point 
ulcéré  ,  &  qu’il  n’y  eût  le  plus  fouvent  qu’une  ar¬ 
deur  ,  il  baffinoit  la  partie  avec  le  médicament  fui¬ 
vant  :  eau  de  Morelle  fix  onces  t  tuthie  préparée 
un  gros ,  &  un  peu  de  plomb  brûlé.  Au  refte,  le 
malade  nous  ayant  dit  au  bout  de  huit  jours  au 
plus  qu’il  éprouvoit  plus  de  foulagement  du  fuc 
de  folânum  mêlé  avec  fon  eau  ,  nous  le  lui  fî¬ 
mes  réitérer. 

Mais  le  vingt-quatrième  jour  d’Août  la  tumeur 
devenant  plus  grande  ,  de  forte  que  le  chancre  s’y 
étoit  formé  ,  nous  nous  fervîmes  du  liniment  fui¬ 
vant  ,  a  caufe  de  la  chaleur  qui  était  dans  la  par¬ 
tie  :  Suc  de  Morelle  ,  demi-once  ;  de  vermiculaire 
une  once  ;  le  tout  bien  broyé  &  bien  trituré  dans 
•un  mortier  de  plomb  &  le  pilon  pareil ,  jufqu’à 
connftance  de  liniment.  Nous  y  ajoutâmes  après 
le  plomb  brûlé ,  &  à  caufe  de  la  grande  douleur, 
quelque  peu  d’onguent  populeum  ,  afin  auffi  que 

(a;  C’eîl  ce  ^ue  l’on  obfeivc  ^uaiiU  le  cancer  n'eft  pas  ouvert. 
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èe  Uniment  prit  mieux  la  forme  d’onguent.  Or 
peu  de  jours  après ,  le  mal  allant  en  pis  ,  je  me 
retirai ,  laiflant  auprès  du  malade  le  Chirurgien 
qui  étoit  fuffifant  pour  continuer  la  cure  palliati¬ 
ve  ;  car  le  mal  étoit  venu  en  un  carcinome  par¬ 
fait  ,  fans  pouvoir  efpérer  autre  chofe  que  d’en 
empêcher  les  -  progrès  ;  mais  dans  la  fuite  ce 
carcinome  lui  ferra  tellement  les  narines  qu’il  ne 
pouvoit  plus  refpirer  par- là ,  ce  qui  obligea  le  ma¬ 
lade  à  me  rappeiler.  Je  fus  d’avis  qu’il  mît  dans 
les  narines  des  canulles  faites  d’argent ,  afin  que 
l’air  pût  entrer  &  fortir  librement.  Il  mourut  à 
la  fin  ,  comme  je  l’avois  prédit  ;  car  j’avois  remar¬ 
qué  dès  le  commencement  qu  il  y  avoit  plufieurs 
méchans  ulcères  cachés  qui  fe  converriroient  en 
chancre. 

Cette  Obfervation  indique  d’une  maniéré  len- 
fible  la  marche  des  tumeurs  de  cette  efp  éce.  On 
yobferve  la  prudence  des  anciens  dans rieurs  pro- 
noftics.  Laforêt  a  d’abord  laifi  le  caractère  de  la 
tumeur  ;  fa  conduite  le  prouve  ;  l’opération  lui  a 
paru  infruétueufe;  les  cauftiques  &  les  efcarotiques 
ne  pouvoient  que  l’animer  :  il  s’eft  abflenu  des  uns 
&  des  autres  ;  il  a  mieux  aimé  tenter  une  cure 
palliative  qui  ne  pouvoit  pas  nuire  au  malade  ,  ni 
abréger  fes  jours.  Le  favoir,  la  bonne  foi  &  l’hu¬ 
manité  ont  été  la  régie  de  fa  conduite.  Le  Chirur¬ 
gien  ,  comme  dépoiitaire  des  jours  de  fes  mala¬ 
des  ,  doic  les  compter ,  &  en  faire. un  bon  emploi  -r 
il  ne  doit  pas  les  faerifier  pour  eflayer  de  fe  faire 
une  réputation. 

Dans  les  vrais  cancers,  il  n’eft  pas  toujours  né- 
cefiaire  que  la  tumeur  foit  ulcérée  à  l'extérieur , 
pour  lui  afligner  fon  caractère.  Le  cancer  d’abord 
oculte  ,  fait  prefque  toujours  fes  progrès  inté- 
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rieurement,  y  jette  fes  racines  ,  contraâe  des 
adhérences ,  &c.  (a)  avant  que  de  fe  manifeller 
àl’extérieur;  mais  la rétinence  inégale  &  interne, 
la  peau  qui  paroît  fouvent  comme  dure  ,  inégale, 
meurtrie  à  l’extérieur  ,  les  douleurs  d’abord  four-- 
des ,  enfuite  aigues  &  pongitives  ,  ne  donnent 
pas  lieu  de  douter  d’une  tumeur  cancéreufe  ,  fur- 
tout  lorfque  tous  ces  fymptômes  ont  lieu  dans 
quelques  parties  glanduleufes  (è). 

Eu  égard  aux  lieux  qu’occupent  les  tumeurs 
dont  il  s’agit ,  elles  ont  un  cara&ère  qui  leur  eft 
propre;  c’eft-à-dire  qu’elles  font  plus  ou  moins 
dures  ou  molles,  feignantes,  féches  ou  humides; 
ce  manque  de  comparaifon  des  cancers  d’une  par. 
tie  avec  ceux  d’une  autre  ,  eft  caule  que  bien  des 
gens,  plus  hardis  qu’inftruits  &  réfléchis,  neregar- 
dent  pas  comme  cancéreufes  certaines  tumeurs  de 
la  bouche  &  des  joues,  qui  le  font  réellement;  &, 
que  dans  d’autres  circonftances  ils  nomment  can¬ 
cer  ce  qui  n’en  eft  pas  un.  lljy  acependant  cette  dif¬ 
férence  à  faire  ;  i°.  que  celles  qui  occupent  l’exté¬ 
rieur  des  joues  ont  moins  d’humidité  ,  &  par  con- 
féquent  plus  de  rétinence  que  celles  de  l’inté¬ 
rieur  de  la  bouche  ;  2  que  celles  de  l’intérieur 
de  la  bouche ,  continuellement  abreuvées  par  la 
falive  qui  eft  elle-même  viciée ,  ont  leurs  veines 
plus  variqueufes,  plus  aiféesà  faigner  que  celles 
de  l’extérieur  des  joues  fur  lefquelles  l’air  extérieur 
frappant  continuellement ,  occafionne  une  efpéce 


(a)  On  peut  le  comparer  aux  plantes  en  général,  qui  commencent  <5V 
lord  à  s’affurer  les  principes  de  leur  vie  en  jettant  çà  &  là  des  racines 
qui  font  autant  de  canaux  ou  de  filtres  qui  leur  apportent  les  fuel 
nourriciers  dont  elles  ont  befoin. 

(t;  Comme  j’ai  déjà  arinoncé  dans  le  premier  volume  le  carafière  e*. 
téricur  des  cancers  en  parlant  des  Sinus  'maxillaires,  on  peut  y  recourir, 
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de  deffication  &  d’érétifme  de  la  fubflance  caneé- 
reufe ,  ce  qui  les  rend  plus  douloureufes  que  celles 
de  l’intérieur  de  la  bouche.  De  plus,  &  par  la  rai- 
lon  qui  vient  d’être  expofée,  les  cancers  qui  n’at¬ 
taquent  que  l’extérieur  des  joues  ne  font  pas  au¬ 
tant  abreuvés  de  cette  efpéce  de  gluten  corrofif 
que  l’on  obferve  dans  les  cancers  de  la  bouche.  Mais 
dans  les  uns  comme  dans  les  autres  cancers ,  les 
infraduofités  ,  la-lividité  de  leur  furface,  l’efpéc.e 
de  choux- fleurs  d’un  afpeét  hideux  qu’elles  préfen- 
tent,  leur  progreflion  &  les  douleurs ,  en  font  des 
lignes  inféparabies.  Les  deux  obfervations  que  je 
viens  de  rapporter ,  ne  font  pas  les  feules  qui  prou¬ 
vent  le  peu  de  fuccès  des  relfources  de  l’Art  dans 
ces  circonflances. 

Les  Tranfadions  Philosophiques ,  n°.  77,  tit.  v, 
des  Mémoires  abrégés ,  parlent  d’un  cancer  ex¬ 
traordinaire  à  la  joue  ,  &  qui  devoit  fon  origine 
à  une  légère  contufion  fur  l’os  de  la  pomette.  Le 
mal  y  gagna  infenfiblement  toute  la  joue  ;  &  mal¬ 
gré  les  fecours  les  mieux  adminiftrés ,  il  l’entre¬ 
prit  entièrement  ;  l’œil  qui  ne  fut  bientôt  plus 
qu’un  ulcère,  fe  corrompit  tellement,  que  le  ma¬ 
lade  l’arracha  lui- même  de  fa  cavité.  L’humeur 
corrolîve  rongea  enfuite  l’oreille  ,  les  os  du 
nez ,  du  palais ,  le  coronal.  Le  mal  continuant  à 
faire  des  progrès ,  le  cerveau  fut  tellement  endom- 
magé,  qu’il  en  fortit  tous  les  jours  quelques  mor¬ 
ceaux.  Ce  qu’il  y  a  d’étonnant ,  c’elt  que  le  malade 
confervoit  malgré  cela  fon  bon  feus,  &  qu’il  n’euc 
ni  fpafme  ni  convullions  pendant  tous  le  cours  de 
cette  cruelle  maladie.  1.1  fe  levoit  de  fon  lit  pour 
être  panfé  dans  le  même  tems  que  le  cerveau  étoic 
dans  l’état  qu’on  vient  de  décrire.  11  ne  perdit  la 
parole  que  trois  joints  avant  de  mourir.. Son  cer- 
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veau  étoit  alors  totalement  détruit,  &  en  consé¬ 
quence  il  n’étoit  plus  relié,  fur  le  crâne,  qu’une 
matière  noire  putride  ,  &  en  petite  quantité. 

Il  n’eft  pas  vraifemblable  que  la  caufe  effentielie 
de  ce  cruel  cancer,  puilTe  être  attribuée  à  la  légère 
contulion  dont  il  a  été  parlé.  11  exiftoit  certaine, 
ment  chez. le  malade  un  vice  cancéreux.  La  meur- 
trifîureou  lafolution  de  continuité  des  parties  mol¬ 
les  ,  procurée  par  cette  contulion  ,  ont  bien  pu  dé¬ 
terminer  le  virus  dans  cette  partie  :  mais, comme  je 
Je  répété  ,  le  vice  exilloit  avant  dans  la  malfe  des 
fluides  ;  car  combien  de  gens  reçoivent  des  con- 
tulions  &  font  expofés  à  aes  plaies,  des  fradures 
confidérables  fans  que  pour  cela  il  fe  déclare  des 
cancers  ! 

Quant  à  ce  qui  ellditicide  l’état  du  cerveau, 
il  ne  faut  paâ  le  confondre  avec  certaines  deftrno 
lions  de  cette  fubllance  par  des  caufes  différentes 
de  celle  dont  il  s’agit.  La  Nature  ell  Sujette  à  des 
phénomènes  qui  obligent  les  meilleurs  Phylîciens 
a  garder  le  lilence.  Néanmoins  il  paroît  Surprenant 
que  dans  la  deltruélion  qu’a  éprouvé  ici  le  cerveau  1 
par  les  progrès  du  vice  cancéreux,  le  malade  ait 
confervé  fon  bon  fens  jufqu’au  dernier  momentde 
favie.  Bélgny  Zod.  Gall.  art.  3,p.  54,  parle  d’une 
fllle  dont  la  capacité  du  crâne  ne  contenoit  qu’une 
eau  claire  qui  rempliflbit  totalement  les  membra¬ 
nes  ,  fans  aucune  cervelle  ou  fubftance  folide  ;  d’où 
il  conclut  que  quand  le  cerveau  eft  bien  conftitué, 
les  fondions  de  l’ame  fe  font  bien  :  les  fen  fat  ions 
font  plus  vives  &  les  efprits  s’y  filtrent  plus  fubtiie- 
ment ,  &  s’y  diftribuent  en  plus  grande  abondan¬ 
ce  ;  mais  quand  le  cerveau  eft  confumé  dans  fon  tout 
ou  dans  fa  plus  grande  partie,  il  fuffitque  les  autres 
parties  contenues  dans  le  crâne  &  dans  l’épine, 
c  «y  eut 
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n'aÿênt  rien  changé  dans  leur  état  naturel  pour  con¬ 
tinuer  toujours  le  mouvement  des  fondions  anima¬ 
les  ,  quoique  plus  imparfaitement;  d’où  Blegny  con¬ 
clut, par  deux  réflexions  importantes,  i  que  quand 
le  cerveau  eft  détruit  en  tout  ou  en  partie,  il  ne  peut 
y  avoir  dans  l’homme  ni  connoilTancëni  raifonnô- 
ment  (à)  :  2°.  que  lorfqu’il  en  eft  ainfi  du  cerveau , 
ce  mouvement  qui  femble  être  le  principe  de  la  vie, 
nelaifle  pas  de  fubfifter ,  &  dans  le  fan  g ,  âc  dans  les 
parties  folides,  pourvu  qu’il  n’y  ait  rien  de  changé 
dans  l’état  naturel  des  méninges ,  de  la  moelle  al¬ 
longée  ,  de  la  medulle  fpinale  8c  dès  nerfs. 

Zacutus  Luzitanus,Prax.  admirab.  Lib.  1,0b f.  y, 
page  2-,  fait  mention  d’un  enfant  de  dix  ans  qui 
avoitreçu  un  coup  d’épée  à  l’occiput,  pénétrant 
dans  la  i'ubftartce  du  cerveau.  Il  écoit  déjà  forti  de 
la  plaie  une  partie'du  cerveau  de  la  gébfleur  d’une 
noix.  Cet  enfant  a  été  bien  guéri  :  mais  -trois  ans 
après,  quelques  humeurs  s’étant  jettées  peu-à-peu 
fur  cette  partie  foible  ,  il  fut  .attaqué  d’un  hydro¬ 
céphale  dont  il  mourut.  A  l’ouverture  que  l’on  fie 
de  ‘la  tête ,  on  ne  trouva  pas  de  cerveau  ;  la  dure- 
mere  était  double,  &  contenoit,  dans  faduplica- 
ture ,  beaucoup  d’eau  pure.  Dans  i’obfer vation. 
précédente  ,  il  n’eft  pas  queftion  d’une  difpofition 
particulière  ni  de  la  fuite  d’une  bleflùre  ,  mais  de 
l'humeur  cancéreufe  qui  avoit  agi  furie  cerveau, 
&  qui  pour  cela  n’a  pas  privé  le  malade  de  fa 
raifon.  L’explication  des  caufes  de  ce  phénomène 


(4)  Cependant  le  malade  duquel  il  s'agit  a  confervé  fa  raifon  &  fon 
bon  fess  ;  il  n’a  eu  ni  fpafme  ,ni  cotivniiîons  ,  &  tr:r-cercain:-men:  U 
Enfle  générale  du  cerveau  étoit  dç.rui;e,  ce  qui  paroît  balancer  le  fecti* 

aient  de  Blegny 
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exigeroit  une  difcuflîon  que  les  bornes  de  cet  ou- 
vrage  ne  me  permettent  pas. 

En  1753  ,  on  préientaaux  Ecoles  de  Médecine 
une  Femme  des  environs  de  Beauvais  qui  étoit 
attaquée  d’un  pareil  cancer;  elle  avoir  déjà  la  moi¬ 
tié  de  la  joue  toute  rongée  :  auffi  perfonne  n’ofa- 
t’il  en  entreprendre  la  cure.  Les  obfervations  fui- 
vantes  jetteront  encore  un  nouveau  jour  fur  le  ca¬ 
ractère  des  vrais  cancers  ;  j’entends  ceux  qui  regar¬ 
dent  la  partie  que  je  traite. 

Quatrième  Observation. 

Cancer  à  la  joue  auprès  £  une  oreille  ( a ).  ^ 

Une  Payfanne  avoit  un  cancer  dur  ,  livide ,  à 
une  joue  auprès  de  l’oreille ,  lequel  augmenta 
peu-à  peu  &  devint  une  grande  tumeur.  Quelques 
femmes  y  ayant  fait  appliquer  mal-à-propos  des 
maturatifs,il  fe  convertit  en  un  ulcère  chancreux,où 
il  fe  forma  une  chair  qui  rendit  de  la'  fanie  fan- 
glante.  Ayant  été  prié  de  l’examiner,  je  déclarai 
que  ce  mal  cauferoit  la  mort,  &  fis  mettre  deffus 
de  forts  defiicatifs  fans  être  cauftiques ,  tels  que 
Je  plâtre  &  autre  chofe  de  bas  prix ,  pour  empê¬ 
cher  la  pourriture  &  retenir  le  fang  :  elle  fe  main¬ 
tint  quelques  jours  parce  moyen;  mais  une  Dame 
ayant  mis  deffus  un  ail  pilé  avec  de  la  fuie  du  four, 
ce  cancer  fut  tellement  irrité ,  qu’il  y  vint  une  in¬ 
flammation  ,  laquelle  occupant  le  col  en  dedans  & 
en  dehors  ,  tua  la  malade. 


« 


(a)Plater ,  Obf.  XII. 
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Cinquième  Observation. 
Autre  Cancer  à  la  joue  (a). 

L’an  1598  »  il  fe  fit  une  tumeur  à  la  joue  d’un 
jeune  Garçon  âgé  de  quatorze  ans ,  laquelle  croif- 
foit  peu-à-peu  &  inégalement,  étant  plus  large  en 
fa  racine,  immobile  ,  &  élevée  de  la  largeur  de  la 
main  en  travers ,  &  finiffant  en  pointe  obtufe.  Elle 
étoit,  au  refte ,  de  la  couleur  des  parties,  voifines  , 
fans  beaucoup  de  chaleur  ni  de  douleur,  mais  elle 
lui  abattoir  extrêmement  les  forces. 

Quoique  j’euflfe  déclaré  que  c’étoit  un  vrai 
cancer,  &  que  j’euiïe  défendu  d’y  porter  le  fer, 
néanmoins  un  Opérateur  ayant  trouvé  de  la  mo- 
leffe  dans  un  certain  endroit  de  la  face ,  y  fit  une 
incifîon  ,  après  laquelle  les  bords  fe  renverferenc 
incontinent  Sc  commencèrent  à  grolfir  &  à  rendre 
de  la  fanie  de  tous  côtés  ;  il  s’y  forma  auffi  des 
fibres  de  chair. 

Un  Chirurgien  voulut  entreprendre  de  la  cou¬ 
per  jufqu’à  la  racine  ;  mais  je  l’en  dilfuadai  ;  je 
lui  dis  que  cela,  ne  pouvoir  fe  faire  fans  emporter 
toute  la  joue  Sc  fans  attirer  une-grande  hémorragie. 

Dans  ce  tems,  qui  étoit  l’automne,  jufqu’à  la 
fin  de  l’année ,  il  en  fortit  continuellement  du 
fang  •.  on  ôta  les  emplâtres,  &  on  découvroit  un  hor¬ 
rible  êc  puant  carcinome;  de  forte  que  les  Chi¬ 
rurgiens  avoient  alfez  de  befogne  à  arrêter  la  pour¬ 
riture:  mais  tous  leurs  foins  étant  infructueux ,  & 
U  corruption  allant  bien  avant  dans  la  chair,  ils 


Rij 


(4)  Flater,  Ofcf.  X-  Lib.  1. 
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en  coopèrent  peu-à-peu  une  portion  fans  que 
le  patient  le  fentît;  ce  qui  ne  fervit  à  rien; 
car  le  malade  perdant  entièrement  fes  forces,  il 
mourut  fur  la  fin  de  l’année. 

Prefque  tout  Paris  a  fçu  le  fort  d’un  Seigneur 
étranger  qui  y  mourut  il  y  a  plufieurs  années  par 
la  fuite  d’un  cancer  à  la  joue.  Un  Maître  en  Chi¬ 
rurgie  à  eu  le  même  fort ,  malgré  les  foins  les 
plus  affidus  de  fes  Confrères.  Ces  exemples  font 
voir  que  lorfque  la  Nature  ne  fe  prête  pas  aux 
fecours  de  l’Art,  ce  dernier  eft  infructueux  :  ces 
mêmes  exemples  ,fur  -  tout  les  deux  derniers , 
confirment  d’une  maniéré  fenfible  combien  il  eft 
dangereux  d’irriter  les  tumeurs  concereufes  dès 
leur  naiflfance. 

Malgré  le  peu  de  certitude  qu’il  y  a  de  guérir 
réellement  des  vrais  cancers  ,  quelques  Auteurs 
femblent  cependant  démontrer  le  contraire  ;  mais 
il  faut  faire  une  différence  entre  les  cancers  réel¬ 
lement  formés  &  ouverts  ,  &  entre  ceux  qui  font 
encore  occultes  ou  cachés.  L’Obfervation  fuivame 
fournira  un  exemple  des  derniers. 

Sixiïme  Observation. 

Excifion  d'une  tumeur  cancereufe  à  la  joue  (a). 

L’an  iî94,  dit  Hildaa,  j’entrepris  la  cure  de 
la  veuve  d’un  Tailleur.  Cette  femme  étoit  affli¬ 
gée  depuis  plufieurs  années  d’une  tumeur  can- 
rereufe  à  la  joue  droite ,  qui  n’étoit  pas  plus  greffe 
qu’une  aveline.  Quoiqu’il  ne  parût  rien  à  l’exté- 


(«)  Hildyi,  Obf.  Chirurg.  Cent.  j. 
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rieur ,  elle  étoit  dure  ,  livide  &  inégale.  Je  pré¬ 
parai  le  corps  fuffifamment  ,  tant  par  un  bort 
régime  que  par  des  purgations  réitérées  &  la 
faignée ,  &  je  plaçai  la  malade  fur  un  fiége  ;  un 
Serviteur,  placé  derrière  elle,  lui  tenoit  la  tête  de 
fes  deux  mains  ,  pendant  qu’un  autre,  qui  lui 
avoit  mis  les  deux  doigts  indicateurs  dans  la  bou¬ 
che  ,  retournoit  en  dehors  la  joue  avec  fes  deux 
pouces ,  placés  aux  environs  de  la  tumeur ,  qui 
par  ce  moyen  devenoit  affez  vifible.  Je  la  faifis 
avec  une  aiguille  courbe  garnie  de  fil  ,  tirant 
à  moi ,  &  je  la  retranchai  avec  le  couteau  pré¬ 
paratoire  (a).  L’hémorragiefut  arrêtée  par  une  pou¬ 
dre  convenable  &  des  étoupes  trempées  dans  le 
blanc  d’œuf.  Si  que  l’on  contint  par  un  bandage  con¬ 
venable  :  les  jours  fuivans  la  plaie  fut  panfée  avec 
de  l’huile  de  jaunes  d’œufs ,  mêlée  avec  un  peu 
de  fafran.  La  plaie  ainfi  détergée ,  la  malade  fie 
un  ufage  fréquent  d’un  gargarifme  mondicatif  r 
&  fur  la  fin  on  mit  fur  la  plaie  une  poudre  con¬ 
fondante. 

Le  refte  du  traitement  a  eu  pour  objet  les 
remedes  internes.  On  me  permettra  de  les  paf- 
fer  fous  filence  ;  ce  détail  meneroit  trop  loin. 
Cette  tumeur  ,  comme  on  peut  l’obferver,  pou- 
voit  bien  n’être  pas  réellement  cancereufe  ,  ce 
qui  a  pu  engager  Hiidan  à  l’extirper  complette- 
menr ,  avec  l’inflrument  tranchant ,  plutôt  que  de 
l’attaquer  par  les  cauftiques ,  qui  auroient  peut-être- 
coûté  la  vie  à  la  malade  ,  comme  des  exemples  trop 
multipliés  le  prouvent.  Dans  le  cas  dont  il  vient 
d’être  queftion  ,  l’opération  peut  être  fuivie  d’un 
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(a)  Fig.  IJ  ,  planche  première. 
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Succès  heureux  ;  mais  fur-tout  point  de  cauftique, 
Le  charbon  peut  être  regardé  ,  à  raifon  de  fes 
progrès  ,  comme  un  cancer  d’une  efpéce  particu¬ 
lière  ,  &  pour  laquelle  l’art  du  Chirurgien  n’elt 
pas  toujours  admiffible  avec  fuccès.  (a)  L’exem. 
pie  fuivant  femble  le  démontrer. 

Septième  Observation, 

Ravages  caufés  par  une  efpe'ce  de  charbon  Jurvtnu 
au  coté  gauche  du  vif  âge  {b). 

31  y  a  environ  vingt  ans  qu’une  femme  de  la 
campagne,  laborieufe  &  d’un  tempéramment  aflez 
robufle ,  eut  une  fille  ,  âgée  d’environ  fept  ans , 
qui  fut  attaquée  de  la  petite- vérole  :  lesconvul- 
fions  qui  fuivirent  furent  fi  confidérables  qu’un  œil, 
où  étoit  le  principal  dépôt  de  l’humeur  ,  lui  for- 
toit  de  la  tête  avec  violence.  La  mere,  qui  tenoit 
fon  enfant  dans  fes  bras ,  reçut  fur  fon  œil  la  plus 
grande  partie  du  pus  qui  rejailli  c  de  la  plaie  de 
cette  enfant.  L’œil  ainft  couvert  de  fanie,  s’enflam¬ 
ma  à  l’inflant  &  devint  extrêmement  gros.  Le  mal 
augmentant  de  plus  en  plus,  il  fe  forma  une  maffe 
de  figure  conique  ,  qui  avançoit  de  dix  pouces.  La 
paupière  füpérieure  &  l’inférieure  s’allongèrent  fur 
toute  la  tumeur.  Il  en  fortit  énfuite  une  férofité 
rouffâtre.  La  malade  pendant  plus  de  vingt  ans  ne 
prit  d’autres  remedes  que  deux  ou  trois  méde¬ 
cines  par  année ,  &  continua  de  faire  ufage  de 

(a)  Le  charton  -  peut  être  mis  encore.au  nombre  des  maladies 
gatsgréneufes  &  peftilentiellcs  ,  fur-tous  celui  qui  eft  malia. 

(J)  Lettre  de  Vi:ri-le-François ,  du  35  Février  3755.  Journal  ic 
Méd.  Tom.  II,  page  193. 
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pourriture  grofficre  ,  comme  elle  avoit  accoutu¬ 
mé  ,  malgré  les  douleurs  exceffives  qu’elle  ref- 
fentoit. 

Les  douleurs  devinrent  fi  vives  depuis  quinze 
mois ,  que  la  malade  crut  devoir  appeller  alors  un 
Chirurgien.  En  examinant  l’état  de  cette  tumeur, 
il  trouva  l’orbite  rempli  d’un  corps  fpongieux  ; 
c’eft-à-dire ,  qu’il  s’apperçut  que  le  globe  de  l’œil 
étoitentierement  pourri  &  fphacelé.  Les  deux  pau¬ 
pières  dans  leur  allongement  étoient  devenues  to¬ 
talement  carlitagineufes ,  &  en  partie  oflfeufes.  Le 
Chirurgien  étoit  d’abord  dans  l’intention  de  faire 
l’opération  ;  mais  il  prit  enfuite  le  parti  de  con- 
fulter  un  Médecin ,  qui ,  après  une  fécondé  vi- 
fite  qu’il  fit  à  la  malade ,  ne  fut  pas  d’avis  qu’on 
extirpât  la  tumeur.  Le  Chirurgien  ,  en  déférant  à 
l’avis  du  Médecin  ,  fe  contenta  d’appliquer  lur  le 
mal  les  topiques  convenables.  Il  continuoit  ces 
remedes  lorfqu’il  apprit  l’arrivée  d’un  Médecin 
célébré  par  fes  connoiflànces  &  fa  fagacité.  Il 
l’engagea  auffitôt  à  voir  la  malade  ,  dans  l’efpé- 
rance  qu’il  trouveroit  quelque  moyen  de  délivrer 
cette  pauvre  femme  d’un  mal  qui  l’incommodoit 
depuis  fi  long-tems.  Le  Médecin  confidéranc  que 
le  mal  le  plus  preffimt  étoit  le  vice  local ,  con- 
feilla  l’amputation.  En  conféquence  le  Chirurgien 
enleva  d’abord  tout  ce  qui  étoit  contenu  dans 
le  globe.  Le  lendemain  il  coupa  la  paupière  in¬ 
férieure  ,  qu’il  ne  put  enlever  que  dans  fa  partie 
cartilagineufe  ,  &  le  furlendemain  il  en  fit  au¬ 
tant  à  l’autre  paupière.  11  appliqua  enfuite  l’a¬ 
garic  fur  les  artères  ;  mais  foit  qu’il  ne  fût  pas 
bien  préparé ,  foit  que  l’humeur  corrofive  en  em¬ 
pêchât  les  effets ,  il  ne  put  arrêter  l’hémorragie  , 
ôi  le  Chirurgien  fut  obligé  d’avoir  recours  aux 
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ftiptiques  ordinaire?  ,  tels  que  le  colcothar ,  le 
vitriol ,  l'alun  ,  &c. 

Ces  remedes  n’ayant  point  été  fuffifans  pour 
arrêter  l’hémorragie ,  qui  revenoit  de  tems  en 
tems,  on  fut  obligé  d’avoir  recours  à  la  pierre 
à  cautère  L’humeur  corrofive  qui  avoit  fans 
doute  trouvé  une  pence  naturelle  par  l’extir¬ 
pation  de  la  paupière  inférieure ,  coula  fur  la 
|ovie  j  &  y  fit  un  ravage  épouvantable  (a)  ;  tout 
le  côté  gauche  de  la  face  ,  depuis  la  paupière 
fupérieure ,  jufques  &  compris  une  partie  du  col 
du  même  côté  ,  en  s’étendant  jufqu’à  l’oreille' , 
fut  entrepris  ,  &  couvert  de  petites  bolfes  en 
formes  de  glandes  Sc  de  champignons  qui  s’éten¬ 
dirent  &  groflîrent  de  plus  en  plus.  Toute  la 
plaie  ,  y  compris  la  paupière  fupérieurç ,  forma 
Une  protubérehce  de  plus  de  quatre  pouces,  dont 
le  circuit  eil  maintenant  de  trois  pieds-  La  bou¬ 
che  s’eft  entièrement  tournée  du  côté  droit  ,  à 
çaufè  du  gonflement  confidérable  de  la  partie  op 
pofée-,  l’autre  côté  delà  face  efl devenu  extrême¬ 
ment  maigre  ;  ce  qui  forme  le  plus  uffreux  fpec- 
tacle  qu’ori  puilfe  imaginer.  Lés  parties  extérieures 
de  la  bouche  ne  font  pas  dans  un  meilleur  état. 
Les  gencives  fe  corrodent  ;  les  dents  tiennent  à 
peine  dans  les  alvéoles  ,  &  font  prefque  toutes 
cariées. 

Le  mal  a  fait  tant  de  progrès ,  qu’on  voit  à  dé¬ 
couvert  le  fond  de  l’orbite ,  les  os  unguis ,  planum 
Ôc  fphénoïde ,  qui  font  d’ailleurs  extrêmement 


(<?)  L’alun  ,1e  vitriol  ,  ('agaric  ,  p’ayant  point  arrêté  l'hémorragie  j 
n'tft  pas  peu  furpris  qu’on  ai:  préféré  la  pierre  à  cratère  au  eau-, 
Wfè  aé^uei  même.  La  pierre  à  cautère  fe  fond  &  s’étend  ,  eile  brûle, 
3t  déduit ,  mais  elia  ne  çriipe  pas.  Ir  éit  encore  étonnant  <ja’oo  ail 
néjügé  Jçs  ccmprcCii-nâ. 
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r.oirs.  Tous  les  remedes  qu’on  a  pu  imaginer  n’ont 
pu  arrêter  les  progrès  du  mai  ,  ni  modérer  les 
violentes  douleurs  que  la  malade  refirent  conti¬ 
nuellement  Ajoutons  à  cela  que  cette  femme  eft 
tellement  conftipée  ,  qu’elle  eft  plufieurs  femaines 
fans  aller  à  lafelle,&  que  les  efforts  qu’elle  fait 
pour  y  aller  rendent  les  dé} estions  fànguinolentes. 
Elle  fait  cependant  naturellement  toutes  fes  autres 
fendions ,  foit  animales  ou  vitales  ,  &  ne  parole 
incommodée  que  dans  la  partie  affe&ée.  Elle  a 
encore  beaucoup  de  force,  mais  fon  pouls  eft  tou¬ 
jours  dur ,  foible  &  fébrile.  Cette  femmeeft  main¬ 
tenant  âgée  de  foixante  ans  ;  elle  n’avoit  aucun© 
incommodité  jufqu’au  moment  que  lui  arriva  l’ac¬ 
cident  dont  nous  avons  fait  mention.  D’après 
tous  ces  détails  ,  l’Auteur  de  la  lettre  demande 
quels  moyens  on  pourroit  employer  pour  adoucir 
au  moins  les  maux  de  la  malade.  Un  état  fem- 
blable  ne  produit  pas  de  grande  refifource.  L’Au¬ 
teur  du  Journal  ajoute  en  note  :  »  On  a  obfervé 
«dans  le  feorbut  qui  a  régné  l’été  dernier  (  en 
»  1755)  à  l’Hôpital  Saint  Louis,  plufieurs  char- 
»  bons  de  cette  efpéce.  On  peut  inférer  de  là  que  le 
»  mal  de  cette  femme  n’eft  autre  chofe  que  le 
»  produit  d’un  vice  feorbutique ,  (  on  auroit  dû 
»  ajouter  &  cancéreux  ).  On  a  obfervé  dans  ce 
»  même  Hôpital ,  que  le  charbon  a  attaqué  plu- 
»  tôt  les  enfans  que  les  adultes. 

Par  une  autre  lettre,  en  date  du  vingt-un  Mars 
1755  ,  on  voit  que  la  malade  eft  toujours  à-peu- 
près  dans  le  même  état.  Elle  reflent  cependant 
quelques  foibleffes ,  qui  femblent  annoncer  fa  fin 
prochaine.  Le  vin  &  l’eau-de-vie  dont  elle  fait 
ufage,  ne  contribueront  pas  peu  à  avancer  fes  jours. 
Ces  efpéces  de  champignons  ,  dont  nous  avons 
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parié  dans  la  première  relation  ,  grofliiTent  ton- 
jours  &  font  extrêmement  durs.  La  Nature  a  ré. 
formé  les  paupières  qui  font  réparées  l’une  de 
l’autre  de  plus  de  quatre  pouces,  d’une  groffeur  ex. 
traordinairc  ,  comme  emphifémateufo  ou  œdé- 
teufe.  La  fupérieure  eft  féparée  en  deux  lobes.  Les 
chairs  deviennent  fongueufes  autour  de  l’orbite, 
&  feignent  au  moindre  attouchement.  Le  Chirur¬ 
gien  eft  prefque  toujours  obligé  d’avoir  recours 
aux  poudres  ftiptiques  &  aftringentes.  Le  fond 
rie  l’orbite  femble  vouloir  fe  couvrir  de  chairs 
fongueufes  ;  les  os  font  toujours  très-noirs  &  ne 
s’exfolient  point.  Le  Chirurgien  charge  d’eau  de 
mercure  la  charpie  qu’il  introduit  dans  la  ca¬ 
vité  de  l’orbite  ,  mais  fans  aucun  fuccès  :  telle 
eft  la  lituation  préfente  de  la  malade  (  a }. 


(a)  Comme  les  antres  Journaux  ne  contiennent  rien  de  nouveau  fut 
eefcjet  ,  ilefi  àprcfumeique  la  malade  a  fuccombd  à  fes  maux. 
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CHAPITRE  VIL 


Des  Maladies  des  Conduits  falivaires. 

J’aurois  peut  -  être  dû,  en  parlant  des  mala¬ 
dies  des  joues ,  y  comprendre  celles  des  conduits 
falivaires  ;  mais  pour  éviter  toute  confufion  , 
j’ai  cru  qu’il  était  mieux  d’en  faire  un  Chapitre 
féparé.  L'es  perfonnes  un  peu  verfées  dans  l’Ana¬ 
tomie  favent  à  qui  appartient  la  découverte  des 
conduits  falivaires  ;  leurs  ufages  ne  font  pas  plus 
ignorés.  Ce  que  j’ai  à  dire  fur  ce  fujet  fe  réduit  à 
des  réflexions  que  m’ont  fuggéré  quelques-unes 
de  ces  maladies  ,  dont  la  plupart  ont  été  fou¬ 
rnies  à  mes  foins. 

Verduc  ,  dans  fa  Pathologie  ,  tom.  II ,  p.  228  , 
dit  :  les  conduits  falivaires  font  fujets  à  plufieurs 
incommodités  ;  il  leur  arrive  des  plaies ,  des  ul¬ 
cères  ,  des  tumeurs ,  des  fiftules  qui  peuvent  em¬ 
pêcher  que  la  falive  nê  découle  dans  la  bouche. 

Lorfque  les  conduits  falivaires  font  trop  ouverts 
ou  trop  remplis  ,  &  qu’il  fe  fait  une  féparation 
copieufe  delà  glande  parotide, il  arrive  un  écou¬ 
lement  concinuel  de  la  falive  ,  qui  fait  cracher  à 
tout  moment ,  &  qu’on  appelle  ptyalifme. 

Ces  mêmes  conduits  peuvent  s’obftruer  &  ne 
pas  fournir  à  la  bouche  la  même  quantité  de  falive 
dont  elle  a  befoin  pour  être  hume&ée  ;  ce  défaut 
d’excrétion  peut  avoir  des  fuites.  Bonet,  Anotom. 
Praâi.  Lib.  1  ,  S.  XXI  ,  Obf.  XVIII,  dit  :  que 
des  enfans  fcorbutiques  de  Lyon  ,  qu’on  dif- 
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féqna,  n'avoient  rendu  prefque  point  de  falive 
]p3r  la  bouche  pendant  tout  le  tems  de  leur  ma. 
ladie.  On  leur  trouva  le  méfentere  tout  fcropha- 
kax}  toutes  les  glandes  plus  greffes  qu'à  l'ordi¬ 
naire.  Des  Auteurs  prétendent  encore  que  le 
trop  grand  regorgement  de  l’humeur  falivaire 
peut  donner  lieu  à  des  épilepfies ,  à  des  raouve- 
mens  convulfifs  ,  par  la  preffion  qui  en  réfulte 
far  les  nerfs  de  ces  glandes  &  fur  ceux  qui  les 
aveifinent  ;  il  peut  encore  en  réfulter  des  écroudk 
les  ;  ce  qui  efi  prouvé  par  la  guérifon  de  ces  ma- 
ladies  graves ,  en  provoquant  quelquefois  la  fa- 
îïvadoxi  par  les  mercuriaux. 

Le  pronoûic  des  maladies,  des  conduits  fali- 
vaires  n'eÆni  aifé ,  ni  fans  danger ,  fur-  tout  lorf- 
qnece  font  des  tumeurs ,  des  fiftules,  des  skirrhes, 
des  cancers  :  il  faut  beaucoup  d’art  &  de  eoa- 
noiflances  pour  parvenir  à  les  guérir. 

Dans  les  plaies  des  conduits  falivaires  &  des  glas- 
dés  de  ce  nom,  il  faut  faire  fbn  poffible  pour  les 
réunir  d’abord  par  quelques  emplâtres  aglutt* 
aati£  &  abforbans.  Si  la  plaie  efh  en  travers  & 
qu’elle  foit  confîdérable  ,  il  y  a  des  Praticiens  qui 
confeillent  d’y  appliquer  le  feu  ;  mais  il  pourra 
s'y  former  unepoche  qui  dégorgera  au  dehors  , 
ce  qui  caufera  une  fiflule  incurable. 

Le  cautère  aétuel  pourra  être  utile  fi  la  plaie 
efi  proche  de  la  glande  d’où  fort  le  conduit  fa- 
îiraire  ,  c’eft-à-dire  fi  elle  eft  éloignée  de  for» 
ouverture  dans  la  bouche.  Dans  cette  circonftance, 
les  rameaux  qui  fe  rendent  dans  la  glande  étant 
fort  petits  &  fourniffant  peu  de  falive  ,  fuppofé 
que  Talion  du  cautère  les  privât  de  leurs  fonc¬ 
tions  ,  il  n’en  réfulteroit  aucun  accident  ;  les  vaif- 
feaox  les  plus  confidérables  étant  fuffifans  pour 
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donner  la  quantité  convenable  de  falive  ;  au  lieu 
que  plus  bas ,  les  rameaux  des  derniers  vailîèaux 
étant  plus  confidérables ,  ils  forment  le  conduit  fa- 
livaire  dont  l’embouchure  efi  conlîdéràble  ;  c’eit 
pourquoi  ce  conduic  doit  fe  diftandre  lorfque  la 
falive  ne  peut  pas  trouver  d’ifïue  dans  la  bouche, 
&  c’efi  de-là  peut-être  que  viennent  ces  fifiules 
incurables  ,  lorfqu’une  mauvaife  conformation  des 
conduits  falivaires  a  lieu  naturellement  ou  par  ac¬ 
cident.  Kerkerin  ,  cherchant  un  jour  les  conduits, 
faiivaires  fur  un  veau  ,  trouva  qu’un  des  conduits 
au  lieu  de  s’ouvrir  dans  la  gueule  à  fon  ordinaire  , 
s’étoit  détourné  de  fon  chemin  pour  aller  vers 
le  larinx ,  où  l’on  trouva  une  grofic  tumeur  rem¬ 
plie  d’une  matière  épaifle.  Cette  tumeur  ne  ve- 
noit  que  de  la  falive  qui  s’étoit  épaiflie ,  parce 
qu’elle  n’âvoit  pas  trouvé  d’iflfue  pour  fortir.  C’efi 
à  cette  conformation  vicieufe  que  l’on  croit  pou¬ 
voir  attribuer  la  caufe  de  ces  fifiules  incurables  qui 
fe  forment  quelquefois  en  ces  endroits,  &  qui 
donnent  tant  de  peine  à  guérir  ,  parce  qu’on  ne 
peut  tarir  la  fource  qui  les  entretient ,  &qui  four¬ 
nit  fans  cefle  une  nouvelle  liqueur. 

Les  moyens  que  l’on  peut  employer  pour  obte¬ 
nir  la  confolidation  des  fifiules  des  conduits  fali¬ 
vaires,  ne  fe  bornent  pas, comme  je  l’ai  dit, au  cau¬ 
tère  a&uel.  L’ufage  de  quelques  cauftiques  modi¬ 
fiés  ,  tels  que  l’eau  mercurielle  adoucie ,  la  pierre 
infernale  difloute  dans  l’eau  de  plantain ,  l’efpric 
de  vitriol  dulcifié ,  l’alun  calciné,  le  vitriol ,  &c. 
Les  mouchetures  pour  raffraîchir  les  bords  de  la 
plaie ,  les  bandages  ou  autres  machines  compref- 
fives ,  ainfi  que  les  autres  moyens  décrits  dans  un 
Mémoire  de  M.  Louis ,  Tom.  1  X ,  in-i  2  des  Mé¬ 
moires  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie,  nedoi- 
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vent  point  être  négligés  ;  l’çffentiel  eft  d’en  faire 

une  jufte  application. 

Si  le  défaut  d’écoulement  de  la  falive  par  les 
voies  que  la  Nature  lui  a  deftinées,peut  être  fuivj 
de  quelques  accidens  ,  fon  excrétion  trop  abon- 
dante  peut  également  devenir  nuifible  ;  dans  ce 
cas  l’Art  du  Chirurgien  &  celui  du  Médecin  de¬ 
mande  quelquefois  une  vraie  conciliation. 

Enfin  ,  une  confidération  qu’on  ne  doit  pas  per¬ 
dre  de  vue  dans  la  réunion  des  plaies  des  joues  & 
dans  celle  des  conduits  falivaires ,  eft  d’obtenir  au- 
tant  qu’il  eft  poflïble  la  tranquillité  de  la  partie  ; 
fans  cette  précaution  ,  les  foins  font  fouvent  in¬ 
fructueux  ,  comme  le  rapporte  Fabrice  d’Aqua- 
pendente,  Liv.  II ,  ch.  31 ,  pag.  319.  Art.  Plaies 
des  joues.  Dans  ces  fortes  de  plaies ,  dit  cet  Au¬ 
teur  ,  il  faut  recommander  aux  malades  de  ne  point 
manger  ou  commettre  quelqu’autre  adion  qui 
puifle  remuer  les  joues  ou  les  goufler  ,  dans  la 
crainte  d’empêcher  la  réunion ,  &  même  d’exciter 
l’hémorragie ,  comme  il  arriva  à  un  jeune  homme 
qui  étoit  blefle  à  la  joue ,  lequel  s’efforçant  d’al¬ 
lumer  du  feu  en  foufflant  avec  fa  bouche ,  fut  in¬ 
continent  furpris  d’une  hémorragie  fi  grande  que 
peu  s’en  fallut  qu’il  n’en  perdît  la  vie.  A  la  vérité,  ' 
&  au  premier  coup- d’œil  il  paroît  qu’Aquapen- 
dente  n’a  voulu  parler  que  des  plaies.  Mais  en  exa¬ 
minant  ce  qui  le  paffe  dans  quelques  fiftules  qui 
donnent  lieu  à  l’excrétion  extérieure  de  la  falive,; 
au  lieu  de  celle  qui  doit  fe  faire  du  côté  de  la 
bouche ,  on  foupçonnera  que  l’adion  des  mufcles 
en  comprimant  les  glandes  falivaires  ,  ne  contri¬ 
bue  pas  peu  à  déterminer  la  falive  à  prendre  une 
route  contraire  à  celle  qu’elle  fuit  ordinairement 
quand  les  parties  font  dans  leur  intégrité.  L’O'd- 
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fervation  de  M.  Rufin ,  Membre  de  l’Académie 
Royale  de  Chirurgie  ,  femble  démontrer  d’une 
part  l’utilité  du  précepte  d’Aquapendente ,  c’eft- 
a-dire  le  repos  de  la  partie  ;  &  a’une  autre ,  les 
avantages  de  la  compreffion. 

Première  Observation-. 
TtjhiU  falivaire  du  conduit  f ali  vain  des  Sténon  (a). 

Une  Dame  avoit  une  fiilule  fituée  fous  l’o¬ 
reille  ,  derrière  l’angle  de  la  mâchoire  du  côté 
gauche  [6).  On  fent  facilement  que,  eu  égard  à  la 
fouation  des  parties,  on  ne  pouvoir  trouver  un 
point  de  compreffion  confiant  &  permanent  dans 
tous  les  mouvemens  poffibles  faute  d’un  contre- 
appui.  M.  Rufin  crut  devoir  confulter  M.  An- 
douiilé  qui  avoit  déjà  vu  la  malade  conjointement 
avec. lui.  Il  fut  décidé  que  M.  Piplet  le  jeune. 
Maître  en  Chirurgie  ,  feroit  chargé  de  faire  un 
bandage  convenable  à  la  circonftance,  c’efl-à-dire 
qui  pût  produire  line  compreffion  permanente  dans 
tous  les  cas  de  mouvemens.  Mais  malgré  la  cé¬ 
lébrité  dont  M.  Piplet  jouit  à  julle  titre  pour  les 
bandages  propres  aux  hernies  en  général ,  celui 
qu’il  imagina  pour  le  cas  dont  il  s’agiiîbit  alors , 
n’euc  aucun  fuccès.  M.  Rufin  pénétré  de  la  lîtua- 
tion  de  fa  malade  ,  &  du  peu  d’avantage  qu  i! 
avoit  retiré  des  différens  moyens  qu’il  avoit  tentés 
pour  obtenir  la  réunion  de  cette  fillule  ,  &  en  der¬ 
nier  lieu  du  bandage  de  M.  Piplet ,  crut  devoir 


(fi  M.  Rufin.Membre  de  l’Acad.  Royale  de  Chirurg. 
(};  Cck  l’eadroic  où  cft  placée  la  glande  parotide. 
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s’adrefler  à  quelqu’habile  Artifle  dans  les  Arts  mé- 
chaniques.  M.  Pautre  ,  très-célébre  Horloger,  que 
M.  Rufin  confulta,  faifit  parfaitement  fon  idée,  & 
conftruifit  une  machine  (a)  qui  remplit  d’une  ma¬ 
niéré  fupérieure  les  vues  du  Chirurgien ,  &  la  ma¬ 
lade  guérit.  Tous  ceux  qui  jugeront  cette  Ob- 
fervation  fans  partialité,y  reconnoîtront  un  Chirur- 
gien  qui  a  bien  faifi  le  point  de  la  difficulté  ,  qui 
en  a  fait  part  d’une  maniéré  fi  claire  *  &  àunAr- 
tifte  fi  intelligent  que  ce  dernier  a  fourni  les 
moyens  de  le  furmonter.  Mais  tous  les  hommes 
ne  voyent  pas  des  mêmes  yeux.  Je  n’approfondi¬ 
rai  point  les  raifons  qui  ont  pu  donner  lieu  à  ces 
différences  dans  un  fait  auffi  frappant  :  je  crois  feu¬ 
lement  pouvoir  préfenter  quelques  réflexions.  On 
prétend  qu’il  n’eft  pas  bien  démontré  qu’on  doive 
la  guérifon  à  ce  feul  moyen,  (  la  machine conftrui- 
te  par  M.  Pautre,)  &  voilà  fur  quoi  l’on  fonde 
fes  doutes.  M.  Rufin  a  porté  ,  dit-on  ,  dans  l'o¬ 
rifice  fiftuleux  à  trois  ou  quatre  reprifes  de  l’eau 
mercurielle,  dont  l’opération  a  pu  être  le  moyeu 
curatif. 

i  *.  11  efl:  queftion  de  fçavoir  fi  l’eau  mercurielle 
que  M.  Rufin  a  employée,  étoit  adoucie ,  ou  fi  elle 
avoit  toute  fon  a&ivité.  Si  l’eau  mercurielle  n’étoit 
pas  adoucie  ,  loin  d’être  defficative  ,  elle  aurait 
été  corrofive,  &  dès -lors  M.  Rufin  ne  pouvoir  pas 
l’employer  fans  s’expofer  à  aggrandir  la  plaie  &  à 
procurer  peut-être  une  plus  grande  abondance  de 
falive- Ce  n’eft  pas  qu’on  ne  puifle  avoir  recours 
à  ce  moyen  ou  à  d’autres  femblables  pour  détruire 
certaines  fiftules  caleufes  ;  mais  ici  il  faut  prendre 


(a)  Le  Tom.  XV.  in- il.  des  Mém.  de  l’Acad.  Royale  de  Chirurg.  ta 
donne  la  defcrip. 

garde 
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garde  au  lieu  qu’occupoit  celle  donc  il  s’agit.  A 
la  vérité,  depuis  letems  que  cette  fillule  duroic,  les 
bords  pouvoient  en  être  calleux  ,  ce  qui  a  pu  dé¬ 
terminer  M.  Rufin  à  les  détruire  par  l’eau  mer¬ 
curielle  pure  ;  mais  il  étoit  peut-être  delà  prudence 
dsne  pas  attaquer  le  fond  de  la  même  façon  ;  d’ail¬ 
leurs,  eu  égard  à  la  nature  &  à  la  quantité  du 
fluide  qui  abreuvoir  continuellement  la. plaie,  Ôc 
aux  mouvemens  indéterminés  qu’elle  rece voit,  à 
chaque  inftant  de  la  part  des  mufcles,  l’eau  mer¬ 
curielle  pure  devoir  perdre  beaucoup  de  fon  action , 
les  bords  de  la  plaie  relier  mouis  &  fes  fibres 
incapables  d’une  extenfion convenable;  en  un  mot, 
être  expolées  à  un  déchirement  répété  à  chaque 
mouvement.  L’eau  mercurielle  adoucie  auroit  en¬ 
core  eu  des  effets  bien  moins  réels  &  plus  ailés  à 
détruire;  dans  cecte'perplexité,  il  falloic  prendre 
fin  terme  moyen  &  qui  eût  cependant  un  effet 
réel,  c’eft-à-dire  le  repos  confiant  de  toutes  les 
parties  voifinesde  l’ulcère  fifluleux.  &  de  celles  de 
l’ulcère  même.  Il  falloir  encore  obtenir  le  refou¬ 
lement  de  l’humeur  faîivaire  du  côté  de  la  voie 
naturelle.  Enfin  ,  on  a  du  s’appercevoir  que  M. 
Rufin  n’a  eu  recours  à  M.Pautre  qu’à  l’extrémité, 
comme  à  une  derniere  reffource  ;  en  un  mot, 
que  c’efl  à  cette  feule  &  unique  machine  que  la 
guérifona  étépofitivement  due.  Les  doutes  qu’on 
cherche  à  infpirer  dans  des  circonflances  aufîi  fen- 
fibles  découragent  d’un  côté  ceux  qui  cultivent  les 
Arts ,  &  d’un  autre  infpirent  de  la  timidité  dans 
desoccafions  où  ces  moyens  d’une  utilité  prouvée, 
pourroient  être  l’unique  refiource. 
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que  je  portai  feulement  à  l’embouchure  fiftuleufe 
en  détruifant  l’anneau  ci-defiüs  :  il  fe  fit  une  ef- 
carre  ,  la  plaie  lupura,  l’anneau  reprit  naiiTance, 
&  la  faine  reparut  extérieurement.  Le  malade  ne 
perdit  point  courage;  je  réitérai  le  cautère  actuel, 
j’attendis  la  chûte  de  l’elcarre  ;  mais  cette  fois , 
au  lieu  de  foutenir  la  fupuradon ,  j’imaginai  de 
faire  un  emplâtre  avec  égale  partie  de  poix  blanche 
&  de  corail  pulvérifé  en  poudre  impalpable,  & 
d’un  peu  de  thérébentine  ordinaire.  Cet  amalgame 
forma  une  efpèce  de  maftic  dont  j’étendis  une  por¬ 
tion  fuffifante  fur  une  mouche  de  taffetas  noir  ;  & 
prêt  à  faire  l’application  ,  je  la  préfentai  au  feu 
pour  amollir  ie  maftic  au  point  de  fe  bien  coller 
fur  la  peau.  Le  malade  s’en  alla  &  ne  vint  me  re¬ 
voir  qu’au  bout  de  trois  femaines  environ  ;  il  y 
avoir  près  de  huit  jours  que  la  mouche  étoit  tom¬ 
bée  d’elle -.même ,  &  qu’il  me  dit  qu’il  ne  paf- 
foit  plus  d’eau  par  fa  joue.  Je  l’examinai  ,&  trou¬ 
vai  la  fiftule  complettement  réunie.  On  dira  fi  l'on 
veut  qu’il  y  a  lieu  de  douter  que  cette  mouche 
ait  plutôt  réuni  la  fiftule  que  les  autres  moyens  ; 
que  m’importe  ?  Ce  qu’il  y  a  de  vrai ,  eft  qu’elle 
s’eft  oppofée  au  paffage  de  la  falive.  Ce  point  me 
paroinoit  le  plus  effentiel  de  la  guérifon  ;  je  l'ai 
furmonté  par  un  moyen  très  -  fimple  ;  c’étoit  tout 
ce  que  je  défirois  ,  de  le  malade  aufli. 

Troisième  Observation. 

Fijiule  du  Conduit  falivaire  de  Warthon . 

En  1767  ,  un  homme  de  la  campagne  eut  un 
furongle  affez  confidérable,  dont  le  fiége  étoit 
fur  la  glande  maxillaire.  On  lui  confeilla  de  met- 
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tre  deflus  un  emplâtre  d’onguent  de  la  mere  &  de 
diacbilum  mêlés  enfemble.  La  fupuration s’établit, 
la  tumeur  perça  d’elle-même  par  un  point  fiftu- 
leux.  Comme  cette  fupuration  étoit  imparfaite,  il 
relia  une  dureté  fiftuleufe.  Pour  la  détruire,  on  in¬ 
firma  dans  la  fauffe-ouverture  vraiferhblablemenc 
un  trochifque  de  fublimé  corrofif  ;  car  la  joue  s’en¬ 
flamma,  fe  gonfla  ,  &  le  malade  fouffrit  beau¬ 
coup.  Il  en  réfuira  une  plaie  de  la  largeur  d’en¬ 
viron  une  pièce  de  douze  fols  après  la  chute  de 
fefcarre.  La  fupuration  s’établit;  mais  on  ne  tar¬ 
da  pas  à  s’appercevoir  de  l’écoulement  extérieur 
de  la  falive  :  malgré  cela,  on  croyoit  pouvoir  efpé- 
rer  qu’à  mefure  que  la  cicatrice  de  la  plaie  aurait 
lieu,  cet  accident  diminuerait,  &  qu’enfin  une 
cicatrice  complette  ferait  difparoître  cet  écoule¬ 
ment  extérieur  &  falivaire.  La  cicatrice  impar- 
faites’opéra  en  forme  d’entonnoir  dontla  plus  forte 
évafion  étoit  extérieure  ,  tandis  que  le  fond  laif- 
foit  appercevoir  une  ouverture  filtuleufe  du  dia¬ 
mètre  d’un  tuyau  d’une  moyenne  plume  de  l’aile 
d’un  pigeon.  On  tenta  la  réunion  par  l’application 
de  différens  efcarotiques,  &  toujours  infruélueufe- 
ment ,  pendant  près  de  huit  mois  que  la  falive  ne 
celfa  de  couler  extérieurement.  On  m’adrelfa  ce 
malade  ,  fur  lequel  j’obfervai  d’abord  ce  que  j’ai 
expofé  précédemment.  Je  fondai  le  canal  filiu- 
leux  avec  un  de  ces  crins  dont  fe  fervent  les  Cor¬ 
donniers.  Parvenu  à  l’endroit  où  le  canal  dois 
s’ouvrir  du  côté  de  la  bouche  ,  je  fends  une  ré- 
fiftance  qu’il  ne  me  fut  pas  polfible  de  furmonter  , 
même  avec  un  de  ces  fils  d’or  dont  on  fe  ferr 
pour  attacher  les  dents  artificielles.  Je  ne  doutai  plus 
alors  de  l’exiflence  d’une  callofité  dans  l’intérieur 
ducanalmême.  Je  m’en  aflùrai  plus  parfaitement 
S  iij 
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en  portant  îe  doigt  indicateur  de  la  main  droite 
fur  la  partie  interne  de  la  joue ,  tandis  qu’avec  le 
pareil  doigt  de  la  main  gauche  je  faifois  exté¬ 
rieurement  des  prenions  fur  la  fubftance  de  la  joue. 
Je  diftinguai  auili  par  ce  moyen  ,  &  eu  égard  à 
renfoncement  de  la  cicatrice  extérieure, que  la  cal- 
lofité  étoit  auffi  difiante  de  la  partie  interne  que 
de  l’externe.  L’obftacle  une  fois  reconnu ,  il  étoit 
queftion  de  le  furmonter  &  d’obtenir  la  réunion 
de  la  fiftule  extérieure  ,  en  s’oppofant  à  l’évacua, 
tion  de  la  falive  par  cette  voie  contre  nature. 
Peur  ce  qui  concêrnoit  la  callofité  ,  je  trempai 
l’extrémité  d’un  flilec  d’argent  dans  l’eau  mercu¬ 
rielle  pure.  A  la  troifiéme  application,  à  trois  jours 
de  diftance  l’un  de  l’autre  ,  je  fentis  au  bout  de 
mon  doigt  que  j’avois  contre  l’intérieur  de  la 
joue,  l’extrémité  duftilet.  J’eus  recours  au  crin;  il 
traverfale  canal  &  fe  montra  intérieurement.  Je  crus 
devoir  le  laiffer  ainfî  dedans  (a).  La  falive  qui  reffor- 
toit  toujours  extérieurement  les  premiers  jours  de 
mes  opérations  ,  étoit  chargée  de  quelques  points 
purulens,  &  ce  ne  fut  que  lorfqu’elle  fut  claire  & 
dans  fon  état  naturel ,  que  je  retirai  le  crin.  Le 
canal  ainli  rétabli ,  je  crus  devoir  m’occuper  à  dé¬ 
terminer  la  falive  à  s’y  rendre.  J’avois  eu  précé¬ 
demment  l’exemple  du  peu  de  fuccès  des  eaufli- 
ques  ,  &  l’avantage  de  s’eppofer  à  l’évacuation 
extérieure  de  cette  même  falive  :  je  me  conduilis 
en  conféquence.  On  doit  fe  rappeller  que  la  ci¬ 
catrice  extérieure  formoit  i’entonnoir.  Je  ne  crus 
pas  pouvoir  me  flatter  d’obvier  à  cet  enfoncement, 
du  moins  ne  m’en  occupai-je  pas.  Mais  pour  par- 


’a)  Von  ititenn>n  étoit  de  Contenir  la  dilatation  affe  z  de  tems  Fosr 
que  !a  cohc'Vn  réciproque  des  parties  S'eût  pas  ii.ti.  Le  crin  éroiicntB- 
iarzi-.t  fufifc-.r. 
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venir  à  la  réunion  du  trou  fiftuleux ,  j’eus  recours 
à  des  mouchetures  faites  avec  la  pointe  de  la  lan¬ 
cette  ,  &  fi  rapprochées  l’une  de  l’autre ,  que  je 
pourrois  prefque  dire  avoir  formé  dans  cette  par¬ 
tie  une  plaie  nouvelle  &  feignante.  J’employai 
au (Ti  le  maftic  duquel  j’ai  parlé  ci-devant  ;  j’ob- 
fervai  feulement  de  le  faire  excéder  très- peu  dans 
l’endroit  de  la  cicatrice  enfoncée ,  &  de  façon  que 
la  nouvelle  plaie  faite  au  fond  ne  fût  point  gênée. 
La  mouche  relia  ainfi  en  place  pendant  près  de 
trois  femaines ,  au  bout  defquelles  elle  tomba  d’el¬ 
le-même.  La  réunion  de  la  fiftule  étoit  complette. 
Ce  malade  m’a  dit  qu’à  compter  du  moulent  de 
l’application  de  l’emplâtre ,  il  n’avoit  point  fenti  la 
moindre  goutte  de  falive  couler  fur  fa  joue.  Je 
fuis  bien  éloigné  d’attacher  aucun  mérite  à  la  dé¬ 
couverte  de  ce  maliic  ;  je  le  regarde  feulement 
comme  un  aglutinatif  plus  folide  que  ceux  qu’on 
employé  ordinairement.  L’idée  me  l’a  fournie  pour 
le  moment  ;  je  n’étois  pas  certain  de  fon  effet  ;  il 
m’a  réuffi ,  j’en  fais  part ,  on  en  profitera  fi  on  le 
juge  à  propos.  Cependant  je  dois  faire  obferver 
que  lorfqu’ori  applique  cet  emplâtre ,  il  faut  avoir 
foin  que  la  partie  ne  foit  pas  mouillée  ;  autrement 
il  ne  s’attacheroit  pas  ;  mais  une  fois  attaché ,  il  fe 
colle  fi  fortement  à  l’épiderme  ,  que  celle-ci  tom¬ 
be  avec  lui ,  &  qu’alors  la  place  eft  rouge ,  vive  & 
fenfïble  à  l’air  pendant  quelques  jours  :  mais  cet 
accident  eft  bien  léger  en  comparaifon  des  avan¬ 
tages  de  la  réuffite  {a.). 


(a)  On  peut  encore  voir  la  troiliéme  Obfervation  de  1a  SeSion  IL 
Ai  premier  Chapitre  de  ce  Volume  ,  dans  laquelle  il  eft  queftion  de  la 
réunion  du  conduit  faüvaire  ;  les  circonftances  m’ont  obligé  de  me  con¬ 
duire  différemment  «rue  dans  la  deuxième  Obfervation  que  je  viens  dft 
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Dans  les  plaies  auxquelles  les  joues  peuvent 
être  expofées  ,  les  conduits  falivaires  font  quel¬ 
quefois  intérefles.  Alors  le  Chirurgien  doit  fe 
prêter  à  la  circonftence  ;  &  dans  le  nombre  des 
moyens  que  fon  art  lui  préffente  ,  il  doit  faire  le 
choix  de  celui  qui  doit  opérer  un  fuccès  plus 
réel.  Saviard  en  fournit  un  exemple  d’après  M. 
Roi  qui  lui  en  a  communiqué  l’Obfervation. 

Quatrième  Observation. 
Plaie  à  la  joue  avec  fijtule  du  conduit  falivaire  (a). 

Je  panfois  ,  il  y  a  quelques  années ,  un  parti¬ 
culier  d’une  plaie  à  la  joue  droite  ,  fituée  jufte- 
ment  au  milieu  de  la  ligne  que  l’on  pourroit  tirer 
depuis  la  jon&ion  des  deux  lèvres  jufqu'à  la  ra¬ 
cine  de  l’oreille  :  malgré  l’application  que  je  don¬ 
nai  au  traitement  de  cette  plaie ,  par  les  moyens 
les  plus  méthodiques  ,  elle  dégénéra  en  ulcère 
fiftuleux  ,  qui  étoit  entretenu  par  l’écoulement 
d’une  lymphe  abondante  ,  que  fournifîbit  l’ouver¬ 
ture  du  conduit  falivaire  ;  ce  qui  m’étant  bien 
connu ,  je  prévis  que  cette  fource  féreufe  ne  pou- 
voit  être  tarie  ,  ni  par  les  defîîcatifs  les  pluspuif- 
fan s,  ni  par  les  confomptifs  les  plus  efficaces,  & 
que  ne  pouvant  être  détournée  par  aucune  autre 
route  ,  il  falloir  néceflàirement  lui  en  tracer  une 
nouvelle  ,•  au  défaut  de  celle  qu’elle  auroît  dû 
avoir  dans  la  bouche  félon  l’ordre  naturel. 

Il  auroit  été  moins  douloureux  pour  le  bîelfé 
de  lui  percer  la  joue  avec  un  infiniment  tran- 


(i)  Saviari  ,  Oi>fei.  CXXI  jju 
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chant  ;  mais  je  confidérai  qu’uns  plaie  fimple  fe 
réuniroit  facilement  ,  &  que  mon  intention  fe¬ 
rait  fruftrée.  Cela  fut  caufe  que  js  me  fervis  pour 
cette  opération  d’un  cautère  actuel ,  tout'  fem- 
blable  à  celui  dont  on  fe  fert  pour  percer  l’os 
unguis  dans  la  fiflule  lachrymale  (a)  lorfque  le 
conduit  eft  obftrué ,  &  cela  dans  le  delfein  de 
caufer  une  déperdition  de  fubftance  qui  donnât 
lieu  à  un  nouvel  émiffaire  de  fe  perpétuer.  L’effet 
répondit  à  mon  attente ,  &  dès  que  la  liqueur  fa- 
livaiè  eut  fon  iifue  libre  dans  la  bouche ,  l’ouver¬ 
ture  fiftuleufe  de  l’ulcère  fut  guérie  en  fort  peu  de 
tems ,  &  avec  beaucoup  de  facilité. 

La  méthode  de  M.  de  Roy  ,  rapportée  par  Sa- 
viard,fait  voir  qu’on  ne  doit  rejetter  aucun  moyen  ; 
mais  fi  la  fiftule  eût  été  ancienne ,  fi  le  canal  fa. 
livaire  eût  été  obftrüé  du  côté  de  fon  ouverture 
dans  la  bouche  ,  ou  qu’il  eût  eu  dans  fon  trajet 
quelques  callofités  ,  M.  de  Roy  n’auroit  pas  réuflî 
auffi  facilement.  Dans  le  fait  dont  il  s’agit  la  dilata¬ 
tion  trop  confidérable  du  canal  pouvoir  être  regar¬ 
dée  comme  externe  ,  la  maladie  étoit  récente  ; 
deux  avantages  qu’on  ne  rencontre  pas  toujours. 


(4)  Voyez  fig,  KXXVI  des  opérations  de  Dionis  ,  lettres  O  &  P, 
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CHAPITRE  VIII. 

Des  Maladies  des  Gencives , 
Section  Premiers. 

Idées  générales  des  cauf  es  de  ces  Maladies. 

JL  es  gencives  font  an  compofé  de  fubfiance  glan- 
çuieufe  &  charnue  recouverte  d’une  membrane 
gui  leur  eft  propre  :  elles  ont  des  artères ,  des  veines 
cc  des  nerfs  qui  leur  portent  les  lues  nourriciers 
dont  elles  ont  befoin  &  leur  communiquent  cette 
fcnfifeiii  té  qu’on  leur  reconnoit.  Elles  font ,  ainfi  que 
ics  autres  parties  molles  de  notre  corps ,  expoféesà 
nombre  de  maladies  plus  ou  moins  graves  félon 
la  eaufe  qui  y  donne  lieu  ,  &  qui  peuvent  les 
détruire  complettement  ainfi  que  leurs  parties  in- 
tegrantes ,  &  quelquefois  conter  la  vie  aux  ma¬ 
lades  ,  comme  nombre  d’exemples  le  prouveront. 

Si  Ton  met  en  paralelle  ce  que  les  Anciens  ont 
eut  de  ces  maladies  avec  ce  qu’on  trouve  dans 
les  Ouvrages  de  quelques  Chirurgiens  -  Den- 
dtftes  qui  ont  cherché  à  fe  diftinguer  dans  leur 
Art,  on  s’appercevra facilement  combien  les  der¬ 
niers  ont  traité  légèrement  cette  matière  ,  faute 
fans  doute  d’avoir  fait  les  recherches  qu’elle  exi* 
geoit.  On  pourroit  même  dire  que  bien  loin  que 
quelques-uns  de  ces  Ecrivains  fe  foient  occupés 
de  l’efientiel  ,  au  contraire  il  paroît  qu’ils  n’ont 
eu  en  vue  de  ne  faite  de  ces  maladies  qu’un  ca- 
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talogue  conforme  aux  différentes  liqueurs  qu’ils 
avoient  intention  d’annoncer  &;  fûrement  de  dé¬ 
biter  [a).  Quant  à  la  vraie  partie  chirurgicale ,  elle 
y  eft  traitée  d’une  maniéré  fi  fuperficielle ,  qu’en 
mettant  ces  différèns  Ouvrages  à  côté  l’un  de 
l’autre  ,  oh  pourroit  dire  fans  craindre  de  bleffer 
la  vérité  que  ces  volumes  n’en  font  qu’un  feul  & 
même  quant  au  fond  ,  &  qu’ainfi  c’eft  toujours 
le  même  écho  qui  fe  répété  fans  apprendre  rien 
de  nouveau. 

En  traitant  les  maladies  des’gencives,  mon  inten¬ 
tion  n’eft  pas  d’entrer  dans  une  multitude  de 
détails  minutieux.  Je  préféré  de  les  regarder  fous 
les  points  de  vue  qui  font  la  bafe  des  vraies  prin¬ 
cipes  de  l’Art  de  guérir  ;  c’eft  à  dire ,  que  ces  ma¬ 
ladies  peuvent  êrre  confiderées  comme  idiopati- 
ques  &  comme  fymptomatiques. 

Dans  ls  nombre  des  vices  internes  qui  peu¬ 
vent  attaquer  les  gencives  ,  &  y  produire  des  accî- 
dens  graves ,  le  fcorbut ,  que  quelques  Anciens  ont 
nommé  fiomacace  (é),qui  veut  dire,  mal  de  bouche 
&c.  doit  tenir  le  premier  rang  :  mais  c’eft  la  même 
maladie  fous  deux  noms  différèns ,  parce  que  dans 
l’une  ou  dans  l’autre  dénomination,  les  genci  ves,les 
dents,  &c.  font  également  les  parties  qui  fembient 
s’affeder  d’abord  plus  fpécialement ,  &de  la  mê¬ 
me  maniéré.  Après  le  vice  fcorbutique  on  peut 
mettre  le  vénérien  :  celui-ci  dégénéré  ôc  fe  mon¬ 
tre  quelquefois  fous  la  forme  &  les  fymptômes  du 


(i)  Les  vertus  outrées  que  l’on  donne  J  ces  reflonrces  de  la  char- 
htanerie  devroient  far.s  doute  faire  cennoître  jufqu’à  quel  point  leurs 
Auteurs  abufent  de  la  crédulité  du  public.  S’il  n’y  a  point  en  Méde¬ 
cine  de  remede  univerlel  ,  la  vtaie  Chirurgie  n’a  pas  un  autre  privilège. 
\j>)  Eatkflrom  emploie  ce  terme  dans  fes  Obferyations  fur  le  fcorbut» 
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fcorbut,  &  d’autres  fois  feul,  tel  qu’il  ell.  Alors 
on  regarde  la  maladie  comme  fcorbutique  &  vé¬ 
nérienne.  Enfin  &  de  la  réunion  de  ces  deux  vices 
fe  déclare  quelquefois  un  troifieme  d’une  nature 
encore  aufîi  inconnue  que  fes  effets  l'ont  fenfîbles 
&  incurables.  Ce  dernier  donne  lieu  également  à 
des  ulcères ,  des  fiflules ,  des  fongus,  à  des  tumeurs 
qui  le  font  connoître  pour  ce  qu’il  ell ,  c’elt-à- 
dire  vice  cancéreux  ,  &  d’autres  fois  fcrophuleux. 

Ces  différens  vices  peuvent  êtreÿnnés  en  nous 
pendent  un  certain  tems,  foit  féparémenc  ou  con¬ 
jointement  ,  foit  par  une  difpofition  &  une  effence 
particulière  de  nos  liqueurs,  foit  héréditairement 
par  ceux  qui  nous  ont  donné  l’être  ,  foit  par  con¬ 
tagion  ou  par  ceux  qui  ont  été  chargés  pendant  un 
certain  tems  des  foins  de  nos  plus  tendres  jours. 

Il  n’eft  pas  toujours  néceffaire  que  les  circonf- 
tances  que  j’ai  expofées  ayent  lieu  pour  que  les 
vices  dont  il  ell  quellion  infe&ent  la  maffe  des  li¬ 
queurs.  Les  différentes  polirions  dans  lefquelles 
on  peut  fe  trouver  pendant  le  cours  de  la  vie  fuffi- 
fent  pour  que  cela  arrive.  Le  genre  de  vie  en 
général ,  la  meliatafe ,  la  répereuffion  ou  la  réforb- 
tion  de  quelques  humeurs  particulières  y  donnent 
lieu  auffi.  Cet  expofé  doit  faire  fentir  que  l’ha¬ 
bileté  du  Médecin  devient  aulfi  néceflàire  que 
celle  du  Chirurgien  dans  de  certaines  maladies 
des  gencives  ,  &  qu’il  faut  alors  un  parfait  accord 
entre  ces  deux  Minières  de  la  fan  té. 

Les  caufes  externes  les  plus  communes  des  ma¬ 
ladies  dont  il  efi  quellion  font  le  mauvais  état  des 
dents ,  l’accumulation  du  tartre  :  à  ces  deux  pre- 
mieres  on  peut  ajouter  l’imprelîion  d’un  air  trop 
froid  ou  trop  chaud  ;  enfuite  les  déprelïions,  les 
contufïons  fur  les  gencives,  l’ébranlement  &  le  dé- 
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placement  des  dents  par  des  efforts  fubits  ,  ce 
qui  donne  lieu  à  i’abcelîion  du  cordon  dentaire 
ou  à  celle  du  période;  les  bieffures,  les  déchiremens, 
les  excoriations  par  quelques  caufes  externes  que 
ce  fqit.  L’ufage  inconfidéré  de  certaines  liqueurs 
foit  -  difant  propres  à  blanchir  les  dents,  à  raffer¬ 
mir  les  gencives ,  &c.  &  dans  lefquelles  il  entre 
le  plus  fouvent  de  l’eiprit-de-vitriol ,  celui  de  fel 
&  l’alun  ,  &c.  enfin  la  l'ortie  des  dents.  On  pourra 
peut-être  meconteder  cette  dernierecaufe comme 
externe,  parce  qu’elle  ed  un  effet  de  la  Nature; 
mais  comme  elle  ne  tient  point  du  tout  &  le  plus 
fouvent  au  vice  des  humeurs,  j'ai  penfé  que  je 
ne  m’éloignois  pas  des  vues  que  j’ai  à  cet  égard. 
Le  mauvais  état  des  dents  étant  alfez  fouvent  fuivi 
de  celui  des  gencives  ,  je  vais  d’abord  m’occuper 
des  accidens  qui  en  réfultent  pour  ces  dernieres. 

Section  Deuxieme. 

De  la  parulic  ou  abcès  des  gencives. 

La  parulie  ,  eu  égard  au  lieu  qu’elle  occupe ,  a 
été  regardee  comme  une  tumeur  propre  aux  gen¬ 
cives  ,  quoique  dans  le  fond  elle  puiffe  être  mife 
dans  la  claffe  des  abcès  qui  peuvent  occuper  les 
différentes  parties  molles  ôz  externes  du  corps. 
Toutes  les  efpéces  de  carie  des  dents  ne  donnent 
pas  lieu  aux  abcès  donc  il  ed  queftion  ;  pour 
qu’ils  ayent  lieu  ,  il  faut  abfelument  que  i’intïarn- 
nation  ,  tant  du  cordon  dentaire  que  du  période 
qui  revêt  les  gencives  des  dents  &  tapiffe  les  al¬ 
véoles ,  fe  foutienne  iulqu’au  degré  ae  terminer" 
la  fupuration.  Il  n’eft  pas  même  nécelfaire  qu’il 
y  ait  carie  aux  dents  pour  que  la  paruiie  ait  lieu. 
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Le  déchirement  de  quelques  fibres  du  période 
des  alvéoles  par  des  efforts  inconfidérés ,  tels  que 
des  coups  ,  des  chutes  imprévues  ,  qui  auront  pro¬ 
curé  une  femi  -  laxation  ,  fuffifent  pour  occafionr 
r,er  une  parulie.  Un  abcès  des  vaifieaux  de  la 
grande  cavité  de  la  dent ,  &  dont  la  matière  pu- 
ruiente  fe  fait  faire  jour  à  l’extérieur  en  tranl'u- 
elant  par  les  pores  de  l’os  ;  le  refoulement  d’une 
matière  âcre  &  fétide  qui  avoit  coutume  de  s’é¬ 
vacuer  par  le  canal  de  la  racine  d’une  dent  cariée, 
&  que  l’on  plombe  fans  les  précautions  conve- 
nabies  ;  enfin  la  métaftafe  ou  la  déterminai  fou.  par¬ 
ticulière  d’un  vice  humoral  interne  fur  lesgen- 
cives  ou  dans  les  alvéoles  des  dents  ,  font  les 
caules  générales  &  particulières  qui  peuventdon- 
ner  lieu  aux  parulies  ,  ou  abcès  des  gencives. 
Ce  que  je  viens  d’expofer  eft  conforme  à  la  doc. 
rine  des  Anciens  ;  il  n’eft  pas  inutile  d’en  avoir 
quelques  idées. 

»  La  parulie ,  dit  Fernel ,  eft  une  tumeur  in- 
>3  flammatoire  de  quelques  parties  des  gencives  : 
»  fi  cette  tumeur  ne  fe  réfout  point ,  elle  fupure& 
»  fe  termine  en  abcès.  Que  fi  celui-ci  eft  mal 
»  traité,  il  dégénéré  en  un  ulcère  ferpentant. 

33  11  fe  forme  quelquefois ,  dit  Marchetis ,  de 
>3  certaines  tumeurs  aux  gencives ,  nommées  par 
33  les  Grecs  parulies  ,  qui  l'ont  engendrées  de  fang 
j3  &  font  de  grandes  douleurs  avant  la  fupuratiou, 
3>  &  corrompent  les  alvéoles  des  dents.  Ces  tu- 
3>  meurs  étant  faites  ,  fi  elles  ne  font  pas  ouvertes* 
33  elles  font  fuivies  de  fiftules  qui  confument  non- 
3>  feulement  une  partie  des  alvéoles  ,  mais  auffi 
33  la  mâchoire  >*.  L’Auteur  le  confirme  par  l’.Qbfêî* 
vation  fuivante. 
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Première  Observation* 
Tumeur  d'une  gencive  («). 

Il  y  a  un  an  que  j’eus  entre  mes  mains  un  Moi¬ 
ne  auquel  il  furvint  une  tumeur  en  une  gencive  , 
fous  laquelle  on  trouva  non -feulement  l’os  cor¬ 
rompu  ,  mais  au!!;  l’alvéole  avec  une  partie  de  la 
mâchoire  d’en  bas.  Le  mal  étoit  fi  confidirable 
qu’il  alloit  jufqu  au  zigoma ,  où  il  fe  forma  une 
grande  tumeur,  laquelle  étant  ouverte,  elle  rendit 
quantité  de  pus. 

La  voulant  fonder  au  bout  de  quelques  jours, 
je  trouvai  ledit  os  entièrement  corrompu  le  pus 
fortoit  par  le  menton  quand  il  retenoit  fon 
fouffle  en  fermant  la  bouche.  J’en  entrepris  la  cure 
en  me  fervant  des  rugines  :  mais  l’os  fe  trouvant 
corrompu  jufqu’aux  alvéoles  d’en  bas ,  il  fallut  ufer 
de  plufieurs  cautérifations  tant  qu’il  fut  féparé  , 
après  quoi  je  travaillai  à  faire  venir  la  cicatrice. 

J’ai  voulu  avertir  de  ceci ,  continue  Marchetis , 
afin  qu’on  n’attende  pas  en  vain  la  fupuration  de 
ces  tumeurs ,  laquelle  corrompt  l’os  fort  prompte¬ 
ment,  après  quoi  il  furvient  des  fiftules  qui  fe  gué- 
riiTent  difficilement.  Il  faut  donc  auffi-tôt  que  l’on 
voit  de  femblables  tumeurs  dans  les  gencives,  les 
ouvrir  incontinent  avant  la  fupuration ,  faifant  une 
longue  incifion ,  afin  de  donner  iffus  au  fang  qui 
s’eft  jetté  fur  les  gencives  :  on  arrêtera  par  ce 
moyen  toutes  ces  incommodités.  C’ell .  ce .  qui  efl 
vérifié ,  tant  par  ma  propre  expérience  ,  que  par. 


(I)  Marchetis, Obf.  XXXVil, 
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celles  des  autres.  Après  que  l’incifion  efl  faite  & 
que  l’on  a  fait  fortir  le  fang  enfermé, la  feule  fa. 
live  la  guérit  fans  qu’il  foit  befoin  d’autres  mé* 
dicamens  ;  la  douleur  s’arrête  au  bout  d’un  quart- 
d’heure. 

Fernel  &  Marchetis  donnent  réciproquement 
des  confeils  très-iages  par  rapport  aux  effets  ;  mais 
il  me  femble  qu’ils  n’auroient  pas;  dû  oublier  de 
recommander  d’abord  l’extra&ion  des  mauvaifes 
dents  quand  elles  font  la  caufe  principale  de  la 
maladie  ;  fans  cela  le  mal  peut  faire  des  progrès 
fourds  ,  ou  fe  récidiver.  A  la  place  de  l’incifion 
que  Marchetis  recommande ,  il  m’eft  arrivé  fort 
fouvent ,  &  dans  la  eirconftance  dont  il  s’agit, 
d’ôter  les  dents  &  les  racines  cariées  qui  avoient 
donné  lieu  à  la  maladie  ;  mais  il  faut  pour  cela 
que  l’inflammation  ne  tourne  pas  à  l’induration  ; 
car  alors  on  doit  attendre  que  les  parties  foient 
relâchées  :  ce  qu’on  obtient  par  les  cataplafmes 
&  les  gargarifmes  émolliens ,  &  même  par  la  fai- 
gnée ,  fuivant  l’état  du  pouls  ,  &  conféquemment 
le  degré  de  l’inflammation. 

Je  fais  qu’on  tient  encore  au  préjugé  qu’il  ne 
faut  point  ôter  les  dents  pendant  la  fluxion.  On 
a  raifon  quand  l’inflammation  fe  propage  jufques 
dans  le  tiflu  des  joues  qui  font  alors  dures ,  rou¬ 
ges  &  douloureufes  fans  qu’il  y  ait  difpofition  à 
une  parulie  du  côté  des  gencives.  Dans  ce  cas 
l’opération  même  procurant  un  nouveau  degré 
d’inflammation  qui  fe  joint  à  celle  qui  étoit  déjà’ 
formée  ,  on  s’oppofe,  foit  à  la  réfolution  ,  foit  à  la 
fupuration  qui  auroit  pu  s’établir ,  &  il  en  réfulte 
que  l’humeur  fluxionnaire  fe  fixe  dans  la  joue ,  par¬ 
ce  que ,  comme  je  l’ai  dit ,  elle  ne  peut  fe  ré¬ 
foudre  ni  rentrer  dans  la  mafle  des  , fluides ,  la  com¬ 
munication 
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mur.ication  desdiiïerens  vaifleaux  n’exiflant  plus 
à  rai  Ton  du  déchirement  qui  a  été  inévitable  lors 
de  fextra&ion  de  la  dent  &.  des  racines  cariées^ 

Les  abcès  qui  font  la  fuite  des  fluxions  qu’oç- 
cafionnent  la  carie  &  le  mauvais  état  des  dents  en 
général ,  ne  fe  manifeflènt  pas  toujours  à  la  par¬ 
tie  externe  des  gencives  ;  mais  bien  du  côté  du 
palais  :  alors  on  a  cru  deyoir  remplacer  le  terme  de 
paruiie  par  celui  de  dépôts  phiegmoneux  du  côté 
du  .palais  ;  &  s'il  y  a  une  vraie  paruiie  jointe  a'ti 
.dépôt ,  on  caradérife  l’une  &  l’autre  de  dépôt  à 
railon  de  la  place  que  chacun  occupe,  L’Obfer- 
vation  fuivante  fournira  une  preuve  de:  ces  deux 
cirçonftances  :  on  y  verra-  auffi  l’avan.cage  de  la 
méthode  de  Marchetis  ■  dans  certains  cas  -,  Sc  la 
jaéçeffi té  doter  fur  ie  champ  les  dents  ou  racines 
.cariées. 

Dîüïiehî  Observât!  on.  ' 
Paruiie  confidirable  &  dépôt  à  La  voîtte  du  palaif. 

Un  Garçon  Marchand  .de  vîn  .me  cônfuità  far 
detfi  tvimeùrs  con-fidérablès  dont  i’ûrie  ocçupô’it  la 
partie  droite  delà  tfoôte palatine, &Teütre  là  partie 
externèdes  gencives.  Cestumeurs  étoient  Jto,ugés, 
molles  &  doulouréufes  au  toucher.  EfWavoic-nt 
pour  caufe  les  racines  .d’une  fec.onde  groffe  .  mo¬ 
laire  dont  la  carie  avô'rr’détruit  la  couronne.  -  Ce 
malade  avoit  d’abord  confulté  quelques  autres  .per. 
formés  qui  lui  avoient  p'réfcrit  differèns  gargarif- 
mes ,  &  qui,  à  la  fin  ,  crurent  nécëfîàirèrdmuvrir 
ces  tumeurs  avec  l’inftrument  tranchant.  Il  ne 
réfulta  de  cette  opération  qu’un  écoulement  de 
làng  aflez  confidérable  ,  qui  parut  procurer  une 
diminution  de  ces  tumeurs  ;  mais  peu  de  tems 

Tome  IL  T 
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après  les  accidens  fe  renouvellerait ,  la  parulie 
parut  vouloir  fe  vuider  ;  on  l’ouvrit  &  il  en  fortit 
très-peu  de  pus.  La  joue  reftoit  toujours  diften- 
due  ,  la  parulie  &  la  tumeur  du  palais  confier- 
voient  un  caraélère  plus  inflammatoire;  &  plus 
fpongieux  que  purulent.  On  faifoit  toujours  en¬ 
tendre  au  malade  qu’on  ne  pouvoit  ôter  les  ra¬ 
cines  en  queftion  tant  que  la  fluxion  exigerait. 
Je  crus  au  contraire  qu’on  avoit  trop  attendu,  & 
i'ur  le  champ  j’ôtai  ces  racines  :  je  fis  différentes 
^tarifications  fur  les  tumeurs  ;  il  y  eut  une  hémor¬ 
ragie  momentanée  que  je  ne  crus  pas  devoir  ar¬ 
rêter  trop  fubitement.  Le  malade  fit  ufage  pan. 
dant  quelques  jours  d’une  décoction  d'aigremoi- 
iie  édulcorée  avec  le  miel-rofat ,  &  fur  la  fin  da 
traitement  j’ÿ  ajoutai- une  i  quantité  fuffilante  d’eau 
vulnéraire;  en  peu  de  jours  tous  les  accidens  dif- 
parurent  çomplettement. 

L’extraétjon  des  dents  ou  racines  cariées  qui 
occafionnent  des  parulies  avec  gonflement  de  la 
joue ,  tel  qu’il  foit  ,  ne  doit  point  être  différée 
aufli  -  tôt  que  l’opération  eft  praticable  :  l’exem¬ 
ple  fuivant  en  eft  une  preuve. 

Troisième  Observation. 

Parulie  conjidérable  à  la  mâchoire  inférieurs. 

Un  Particulier  de  mon  quartier  ,  fut  fubite¬ 
ment  attaqué  d’une  fluxion  phlegmoneufe  à  la 
mâchoire  inférieure.  Les  racines  d’une  première 
greffe  molaire  dont  la  couronne  n’exiftoit  plus, 
étoient  la  caufe  de  la  maladie,  d’autant  plus  défa- 
gréable  dans  ce  moment ,  que  tout  étoit.difpofé 
pour  l’établiffèment  du  malade.  Il  falloit  attendre, 
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difoit  -  on  ,  que  la  fluxion  fûtpaflee  pour  ôter  les 
racines  de  la  dent  en  queftion  ;  &  ce  tems  dévoie 
excéder  de  beaucoup  celui  qui  reftoit  pour  effec¬ 
tuer  la  convocation  de  la  cérémonie  nuptiale. 
Dans  cette  circonflance  fi  critique  vraifembla- 
blement  pour  les  principaux  intérefles  ,  je  fus 
mandé.  La  joue  étoit  dure  &  tendue  ;  le  ma¬ 
lade  pouvoit  à  peine  ouvrir  la  bouche  ,  mais 
en  portant  mon  doigt  entre  la  bafe  des  gencives 
à  la  joue,  je  fentis  ,  à  une  certaine  profondeur,  un 
point  de  fluéluation.  Dès-lors  j’aflùrai  que  par  l'ex- 
traâion  des  racines ,  les  accidens  celTeroient  promp¬ 
tement  ,  &  qu’il  n’y  auroit  aucun  retard  dans  les 
arrangemens  que  l’on  avoit  pris.  On  voulut  bien 
m’accorder  de  la  confiance.  L’extradion  de  la  pre¬ 
mière  racine  procura  l’évacuation  d’une  aflez 
grande  quantité  de  pus ,  mais  dont  le  féjour  pour 
ainfi  dire  momentané  n’avoit  pas  permis  la  féti¬ 
dité.  La  même  chofe  fe  pafîa  dans  l’extradion 
de  la  fécondé  racine.  Après  cela  il  y  eut  une  hé-, 
morragie  momentanée  qui  dura  environ  un  quart- 
d’heure.  Le  malade  fit  un  ufage  fréquent  d’eau 
tiède.  Je  mis  à  l’extérieur  des  compreffes  &.  un 
bandage  expulfif.  Le  troifiéme  jour  d’après  cette 
opération  ,  le  malade  vaqua  à  fes  affaires ,  &  le 
cinq  ou  fixiéme  fes  défirs  furent  remplis.  Depuis 
plus  de  vingt-deux  ans  que  j’exerce  la  partie  de 
la  Chirurgie  qui  concerne  la  bouche  ,  j’ai  tenu 
très-fréquemment  cette  conduite  ;  elle  n’a  jamais 
été  préjudiciable  aux  malades. 

Il  y  a,  comme  on  peut  le  voir,  un  point  fixe 
qu’il  faut  faifir  dans  cette  circonflance  ;  c’eft- à-dire 
qu’ifcfaut  profiter  du  moment  où  l’infiltration  in* 
flammatoire  ne  s’efl  pas  propagée  dans  les  partie» 
voifines,  ou  de  celui  dans  lequel,  quoique  la  fu- 
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puration  foit  établie  ,  il  ne  faut  pas  lui  donner  I« 
tems  d’acqaérir  un  certain  degré  de  putridité ,  d’a- 
fcreuver  les  parties  adjacentes  ,  &  de  fe  frayer  des 
routes  ou  conduits  particuliers  ;  car  alors  on  doit 
fe  comporter  comme  dans  les  abfcès  ;  alors  auffi , 
Sc  comme  dans  tous  les  cas ,  il  faut  fupprimerle 
plutôt.polîlble  la  caufede  la  maladie.  Si  une  opé¬ 
ration  trop  retardée  peut  avoir  des  fuites  funefîes , 
il  ri’elt  pas  moins  dangereux  de  la  trop  précipiter. 
Quoique  l’obfervation  fuivante  ne  foit  pas  delà 
clalTe  des  paruiies  ,  néanmoins  j’ai  cru  potwÉ$| 
placer  ici ,  pour  faire  mieux  fentir  les  circonfian- 
ces  dans  lesquelles  le  Chirurgien  doit  opérer  fut 
le  champ,  &  celles  cii il  eft de  fa  prudence  d’étre 
l'interprète  de  la  Nature  ,  &  de  l’attendre.- 

Quatrième  Observation. 

Fluxion  Injtüriïmatolre. 

En  t  770,  un  Particulier  s’adreffa  à  moi  pour  une 
fluxion  inflammatoire  des  plus  violentes  que  lui 
oceafionnoit  une  première  groffe  molaire  du  côté 
droit  de  la  mâchoire  fupérieure.  La  joue  étoit  rou¬ 
ge  ,  très-dure  &  fort  douloureufe  :  les  gencives 
éroientdaÉs  le  même  état,  &  le  malade  avoirtle ! 
la  fièvre.  Au  lieu  èe  faire  l’extraéfion  de  la  dent, 
je  prefcriv-is  la  faignée ,  ladiète  ,  les  cataplafmes, 
les  gargaritmcs  &  les  fomentations  émollientes. 
Le  malade  crut  devoir  ne  profiter  de  mes  avis 
que  pendant  quelques  jours  ;  il  négligea  même  de 
fe  faire  faigner  :  les  promefTes  flateuies  qu’tÿi  lui 
fit  de  le  guérir  comme  avec  la  main  ,  en  ôtant  fa 
dent ,  Je  fedai  firent  ;  l’opération  eut  lieu.  Huit 
.jours  après ,  le  malade  me  manda.  A  l’exception 
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de  la  dent ,  la  joue  &  les  gencives  étoient  dans  le 
même  état ,  ainfi  que  les  douleurs  qui  affeâoienc 
toute  la  tête  :  la  fièvre  étoit  ardente ,  la  langue  fé- 
cfce  &  le  ventre  refîerré  :  les  différens  cataplafmes 
appliqués  fur  la  partie,  n’avoient  eu  aucun  fuc- 
cès.  Je  prefcrivis  deux  faignées  du  bras  en  vingt- 
quatre  heures ,  la  diète  la  plus  auftere ,  le  petit-lait 
pour  boifion ,  &  les  lavemens  pour  rétablir  la  li¬ 
berté  du  ventre.  Ces  deux  faignées ,  Scc<  n’ayant 
pas  produit  tout  le  calme  que  j’en  attendois ,  Sc  le 
mal  de  tête  augmentant  tous  les  jours ,  ie  crus  de¬ 
voir  faire  pratiquer  deux  faignées  du  pied,  à  trois 
heures  de  di fiance  l’une  de  l’autre ,  et  continuer 
les  relâchans  de  toute  efpèce.  Ces  deux  faignées 
furent  plus  avantageufes  que  les  deux  pre¬ 
mières  ;  mais  une  hémorragie  qui  furvint  le  troi- 
fiéme  jour  par  l’alvcolè  de  la  dent  ôté-e,&  que  je  ne 
me  preflai  pas  d’arrêter  trop  fubitement ,  emporta 
avec  elle  le  refte  des  accidens ,  &  le  malade  ne 
tarda  pas  à  recouvrer  fa  fanté. 

Lorfque  les  paruîies  ont  été  négligées ,  ou  qu’on 
a  laiffé  fubfifter  la  caufe  trop  long-tems ,  le  pus  fe 
fraye  des  routes,  détruit  le  périofte,  Sc  l’os  ne  tarde 
pas  à  être  altéré.  La  première  obfervation  que  j’ai 
rapportée  en  eft  une  preuve  :  les  fuivantes  viennent 
à  fon  appui. 

Cinquième  Obs  ervation. 
Suite  d'une  parulie  avec  carie  à  la  mâchoire  fu- 
peneuTC  (a). 

Au  mois  d’Avril  1776  ,  M.le  Cocq,  Chirurgien 
'du  Château  de  la  Baftille ,  m’adrefià  une  fille  âgée 
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d’environ  vingt  ans,  pour  examiner  fa  bouche,  à 
l’occafion  d’une  fiftule  fituée  à  la  partie  antérieure 
de  la  mâchoire  fupérieure  du  côté  droit.  Cette  fif¬ 
tule  ,  placée  à  l’extrémité  de  la  racine  d’une  petite 
incifive  ,  avoit  pour  principe  les  fuites  &  les  pro¬ 
grès  de  la  dent  qui  étoit  extrêmement  cariée  & 
qui  avoit  déjà  donné  lieu  à  différentes  parulies 
dont  le  pus  s’étoit  évacué  de  lui-même ,  mais  im¬ 
parfaitement.  Le  mauvais  état  de  la  dent  m’enga¬ 
gea  à  en  propofer  l’extraéfion ,  préfumant  que  cette 
opération  fuffiroit  pour  terminer  la  fiftule ,  comme 
on  le  voit  arriver  ordinairement  ;  mais  la  malade 
ne  voulut  point  y  confentir.  Dans  le  courant  de 
Juin  fuivant  ,  elle  revint  ayant  elle -même  ôté  fa 
dent  :  la  fiftule  ayoit  fait  des  progrès,  s’étoit  très- 
approfondie  ,  &  en  portant  le  ftilet  dans  l’alvéole, 
je  découvris  qu’il  y  avoit  carie  à  la  cloifon  qui  fépa- 
roit  la  dent  ôtée  d’avec  la  grande  incifive.  Pour 
conferver  s’il  étoit  poflible  cette  derniere  dent ,  je 
dilatai  la  fiftule  du  haut  en  bas  ;  je  panfai  à  fec  le 
premier  jour ,  &  les  fuivans  j’introduifis  dans  la 
plaie,  de  l’éponge  préparée  dont  le  bout  qui  devoit 
toucher  la  carie  étoit  auparavant  trempé  dans  de 
l’huile  de  camphre  :  mais  àraifan  de  la  tranfudation 
purulente  qui  s’étoit  propagée  depuis  le  tems  que 
je  n’avois  vu  la  malade,  l’état  fain  de  la  grande  in¬ 
cifive,  &  mes  foins ,  ne  purent  s’oppofer  aux  pro¬ 
grès  d’une  fécondé  fiftule  ;  alors  j’emportai  la  gen¬ 
cive  en  V  renverfé,  pour  ne  faire  des  deux  fiftules 
qu’une  feule  &  même  plaie  :  j’employai  des  injec¬ 
tions  .déterfives  &  vulnéraires ,  &  je  panfai  avec 
les  teintures  de  myrrhe  &  d’aloës.  Environ  huit 
jours  de  cette  conduite,  &  la  fupuraticn  étant 
libre ,  il  fe  fit  une  exfoliation  des  cloifons  inter¬ 
médiaires  de  deux  alvéoles  ;  le  vuide  qui  réfulta 
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de  cette  déperdition  de  fubfîance ,  ne  permettant 
plus  à  mon  appareil  d’être  retenu ,  je  le  foutins  au 
moyen  d’une  petite  plaque  de  plomb ,  attachée  aux 
dents  les  plus  voifines,  par  un  fil  ciré.  M’étant  en- 
fuite  apperçu ,  au  bout  de  quelques  jours ,  que  la 
plaie  fe  garniffoit  de  chairs  fongueufes,.ce  qui  me 
fit  foupçonner  que  les  os  étoient  encore  abreuvés 
du  ferment  qui  avoit  donné  lieu  à  la  première  ca¬ 
rie,  je  fis  une  application  du  cautère  a&uel;  je  pan- 
fai  à  fcc  d’abord,  3c  les  jours  fuivans  avec  un  di- 
geftif  animé  ,  compofé  de  miel  rofat,  de  baume 
du  Commandeur  ,  &  de  jaunes  d’œufs  :  de  cette 
façon  la  malade  ne  tarda  pas  à  être  guérie. 

J’ai  dit  précédemment  qu’il  n’y  a  pas  beaucoup 
de  différence  à  faire  entre  les  abcès  en  général , 
&  la  parulie  qui  n’eil  elle-même  qu’une  tumeur  de 
ce  genre,  &  que  des  Praticiens  très-inflruits  ont 
regardée  comme  moi  :  je  pourrois  en  rapporter 
plufieurs  preuves  ;  mais  l’obfervation  fuivante  fuf- 
fira;  le  peu  d’attention  que  l’on  pourra  y  faire  .  dé¬ 
montrera  une  vraie  parulie  annoncée  fous  le  nom. 
d’abcès. 

Sixième  Observation- 
Aids  aux  gencives  avec  carie  de  la  mâchoire  (a}~ 

Un  Soldat  de  la  Galère  la  Fleur-de- lys,  vint  à 
l’Hôpital  ;  il  avoit  un  abcès  à  la  gencive  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure,  avec  de  la  fièvre  ;  j’ouvris  cet 
abcès,  il  en  fortit  une  matière  grifâtre  de  fort 
ruauvaife  odeur  :  la  fièvre  continua  apres  cette  éva¬ 
cuation  ;  quelques  jours  après  il  fe  forma  affez  fu- 


(«)  Chabert,Obf.  LXVI ,  p- 148. 
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biteméRt-ün  autre  abcès  vers  la  fymphife  du  men- 
ton  ;  il  en  forcit  de  la  même  matière  que  celle  du 
premier  abcès  :  par  cette  derniere  ouverture,  je. 
m’apperçus  que  la  mâchoire  étoit  cariée  &  qu’il  y 
avoit  trois  dents  fort  ébranlées;  je  réduifis  ces  deux 
plaies  en  -une  feule  pour  découvrir  toute  la  carie 
que  je  trouvai  fort  étendue  ;  j’y  mis  un  plumaceau 
que  je  trempai  dans  la  teinture  de  myrrhe ,  avec 
de  l’eau,  de-  vie.  Cet  homme  fuc  purgé  &  mis  à  l’u- 
fage  des  potions  vulnéraires  pendant  quelques  jours. 
Vers  le  trente-cinquième ,  une.  portion  de  la  mâ¬ 
choire  s’exfolia  de  la  longueur  d’une  phalange  ;  je 
ne  mis  rien  dans  le  vuide  de  cette  exfoliation ,  où 
il  relia  un  enfoncement  eonfidérable  après. la  cica¬ 
trice  formée  -.  le  malade  fortit  parfaitement  guéri 
dansi’efpace  de  cinquante  jours. 

On  ne  peut  reprochera  Chabert  que  de  n’avoir 
pas  parlé  de  la  caufe  de  la  maladie ,  &  même  dé 
ceKe  de  l’ébranlenùent  dés  trois  dents. 

Je  n’entreprendrai  point  d’indiquer  des  remettes 
particuliers  pour  les  parulies  :  fi  elles  fe  difpofent 
a  lafupuration  ,  onarecoursaux  gargarifm.es  émoi- 
liens  .  &  relâchans ,  aux  cataplafmes  de  la  même 
dafTe,  aux  figues  grades  cuites  dans  du  lair,aupain- 
d’épice,  &c,  &  fuivantles  circonftances ,  on  ajoute 
les  réfolutifs  aux  émolliens ,  &  l’on  donne  iffue  au 
pus  avec  l’inftrument  tranchant  s’il  ne  -fe  fait  pas 
lui  -  même  un  jour  fuffifant.  Quant  aux  corps  gras, 
ils  n’ont  lieu  que  dans  le  cas  où  la  maladie  fe  pro¬ 
page  à  l’extérieur  ,  &  femble  exiger  des  macuratHs 
qui  décident  la  voie  extérieure  que  la  matière  mor¬ 
bifique  s’eft  déjà  frayée  :  malgré  cela ,  il  ne  faut  pas 
perdre  de  vue  le  caraftère  de  l’inflammation  &  ce¬ 
lui  de  la  tumeur  même  ;  fi  elle  tient  de  l’éréfipele, 
les  émolliens  &  les  réfolutifs  conviennent  feuls. 
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On  peut  voir  d’ailleurs  ce  que  ;’ai  dit  des  differen¬ 
tes  fluxions  dans  mon  Traité  d’Qdontalgie,  im¬ 
primé  chez  Defprez  en  1756. 

Section  troisième. 
t  Des  Fijlulis  des  Gencives. 

Lorfque  les  parulies  fupurent  imparfaitement,, 
ou  que  par(  le  féjour  de  leur  humeur  morbifique 
l’osa  été  altéré,  où  enfin 'que  la  caufe  fubfifte, 
l’ouverture  de  la  parulie,  foit  naturelle,  foit  éta¬ 
blie  par  les  fecours  de  .l’Art ,  ne  fe  referme  pas 
compiettement  ;  &  cette  fauffe  ouverture  eft  nora- 
Qps  fiftule.  On  voit  par- là  que  la  marche  des  paru  - 
lies  eft  la  même  que  celle  de  tous  les  autres  abcès. 
Dans  le  cas  des  fiftules  des  gencives  ,  on  ne  doit 
point  héfiter  de  commencer  leur  traitement  par  la 
fapprelïion  de  la  caufe  qui  y, a  donné  lieu ,  foit  par 
des  opérations  externes,  foit  par  un  traitement 
interne  ,  le  tout  fuivahtles  circonftances  en  géné¬ 
ral.  Il  eft  même  néceflaire  d’employer  quelque¬ 
fois  les  deux  moyens  enfemble  ;  mais  avant  que 
d'indiquer  le  traitement  le  plus  convenable  des  ma 
ladies  dont  il  s’agit ,  il  ne  fera  pas  inutile  de  faire 
connoître  ce  qu’en  ont  dit  quelques  Praticiens. 

»  Si  les  fiftules  des  gencives ,  dit  Guy  de  Chau- 
»liac.  Tome  U,  in- 1  .  Traité  IV  des  ulcères, 
»  pénétrent  jufques  dans  le  corps  de  l’os  de  la  mâ- 
»  choire ,  il  faudra  arracher  les  dents  &  dilater 
9  le  trou  :  fi  elle  rie  peut  être  amortie  avec  quel- 
»  ques  gouttes  d’eau-forte  ou  avec  l’arfenie  fublimé 
»  6c  bien  corrigé  (a) ,  il  faudra  découvrir  l’os  autant 


(*)  L’i'fa-e  de  ce  corrofîf  ne  doit  pas  être  confié  à  toutes  fortes  de 
•uîas.  Or.  doit  mîtne  Péviier  fi  la  fiitule  a  lieu  du  côté  de  la  touche, 
Ou  doit  en  ’refientir  les  raifons. 
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y>  qu’on  pourra:  ce  qui  fetrouvera carié,  on  le  can¬ 
al»  térilera  avec  une  fonde  d’argent  ou  d’airain  (4), 
x  continuant  après  d’en  faire  le  traitement  avec 
X  méthode  :  fi  vous  ne  pouvez  pas  mondifierl’ul- 
»  cère  par  fa  partie  fupérieure ,  plufieurs  font  d’a- 
3J  vis  qu’on  faîfe  une  contre-ouverture  à  la  partie 
a>  inférieure  ;  mais  on  ne  pourra  plus  confolider 
3*  qu’avec  peine ,  à  caufe  de  la  falive  qui  l’arrofera 
*  toujours,  &  parce  que  par  l’ouverture  du  dedans 

au-dehors  on  ne  trouve  point  de  place  fur  la- 
as  quelle,  comme  fur  un  bon  fondement,  la  Na- 
s>  ture  puiffe  travailler  pour  la  confolidation  &  la 
»  cicatrifation  «. 

Je  ne  puis  rien  ajouter  à  la  fagefie  des  réflexions 
de  Guy  de  Chauliac  fur  les  inconvéniens  de  la  con. 
tre-ouverture  dont  il  eft  parlé  :  malgré  cela ,  il  peut 
arriver  qu’on  foit  obligé  d’y  avoir  recours  ;  &  dans 
ce  cas ,  il  eft  effentiel  de  faire  les  oblervations  Vi¬ 
vantes  avant  que  de  s’y  déterminer  abfolument. 
Lorfqu’on  eft  forcé  d’en  venir  à  cette  extrémité,  il 
y  a  lieu  de  préfumer  que  la  caufe  effentielle  n’eft 
pas  exaâement  fupprimée ,  ou  que  la  fiftule  a  été 
mal  traitée  en  général.  Une  exfoliation  inccm- 
plette ,  des  fonguofités  dans  la  plaie,  une  dilatatioa 
infuffifante ,  le  rapprochement  trop  précipité  des 
parti  es,  font  ordinairement  les  caufes  qui  entretien¬ 
nent  les  fiftules ,  &  augmentent  la  difficulté  de  leur 
parfaite  guérifon  :  c’eft  donc  ici  le  cas  d’examiner 
&  de  porter  le  doigt  intérieurement  à  l’endroit  on 
eft  lafiftule,  pour  s’afiiirer  s’il  n’y  2  point  de  callo- 
fités  :  on  fondera  également  la  fiftule  pour  recon- 
noître  fi  elle  eft  fimple  ou  compliquée  de  différées 


(a)  Aujourd'hui  on  fe  fert  tout  uniment  d’une  fonde  de  fer  que  l’cft 
Sût  rougir  au  feu. 
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clapiers  ,  &  quelle  eft  la  route  &  la  difpofition  de 
ces  derniers.  On  fent  bien  que  cecte  opération  de¬ 
mande  des  fondes  d’une  différente  flexibilité  :  des 
(liiets  de  plomb  m’ont  été  fort  fouvent  très-avanta¬ 
geux  dans  ces  circonftances. 

Si  la  fiffule  s’eft  ouverte  extérieurement ,  H  faut 
porter  le  doigt  de  ce  côté  ;  &  en  s’éloignant  un  peu 
de  la  fiffule ,  faire  de  légères  preffions  en  tout  fens  , 
k  déterminer  ces  preffions  au  côté  du  point  fiftu- 
leux.  On  examinera  alors  s’il  ne  s’écoule  pas  de  pus 
de  quelques  endroits  ;  on  fentira  également  s’il  y  a 
des  callofités.  O11  ne  doit  pas  encore  négliger  , 
pendant  cette  opération ,  d’avoir  l’extrémité  du 
doigt  de  la  main  oppofée,  fur  la  région  interne  de 
la  fiffule  :  il  faut  même  exécuter  ce  que  j’ai  dit  ci~ 
deflus  conjointement  avec  les  deux  doigts  ;  ôc  eu 
égard  au  lieu  qu’occupe  la  fiffule,  s’affurer  fi  la  ma¬ 
tière  qui  s’évaeue  eft  purulente  ou  Amplement  lym¬ 
phatique  ,  parce  que  dans  ce  dernier  cas,  le  con¬ 
duit  falivaire  pourroit  être  attaqué ,  ce  qui  exige¬ 
rait  des  foins  particuliers  que  j’ai  expofés  dans  le 
Chapitre  des  maladies  des  conduits  falivaires.  En¬ 
fin  il  faut  reconnoître  exactement  l’état  de  l’os ,  ne 
pas  prendre/  pour  carie  ce  qui  n’eft  qu’une  fimple 
dénudation  ,  pour  remédier  fur  le  champ  autant 
que  la  circonftance  le  permettra  à  tout  ce  qui  pa¬ 
raîtra  avoir  été  oublié  ;  c’eft-à-dire ,  la  fuppreffion 
complette  de  dents  ou  des  racines  cariées ,  &c. 
fi  elles  font  la  caufe  de  la  maladie  :  la  dilatation 
iüffifante  &  prudente  des  fiuus  ;  la  deftrufltion  des 
callofités,  &c.  On  doit  auffi  s’aflurerde  l’exfoliation 
totale  des  os  que  l’on  reconnoîtra  être  cariés  :  enfin 
de  la  liberté  de  la  fupuration  pendant  un  tems 
fuffifant,  c’eft-à-dire  jufqu’à  ce  qu’elle  foit  d’une 
xonne  qualité ,  &  que  la  plaie  ,  en  général ,  foit 
c  un  bel  afpeC. 
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Si  lafiftule  eft  interne  &  qu’elle  gagne  le  long  de 
la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure ,  que  fes  progrès 
s  annoncent  par  une  efpèce  d’exanthème  rougeâtre, 
qu’en  gliflànt  le  doigt  le  long  de  cette  bafe ,  le 
malade  y  éprouve  des  imprelîïons  douloureufes  ;  en 
un  mot ,  qu’en  preflant  extérieurement ,  le  pus  re¬ 
monte  du  côté  de  l’ouverture  fiftuleufe,  &  que  l’on 
reconnoiffe  que  l’os  eft  altéré,  alors  on  ne  «doit  pas 
craindre ,  fur  -  tout  li  la  maladie  eft  ancienne,  de 
pratiquer  la  contre  -  ouverture  ,  avec  un  trois- 
quarts  ,  en  le  portant  de  l’intérieur  à  l’extérieur. 
Néanmoins  cette  opération  n’eft  pas  toujours  fuit 
fante  ;  il  eft  quelquefois  néceflfaire  de  s’aiïurer  (quel¬ 
ques  jours  après  l’opération,)  s’il  n’y  a  point  des 
finus  particuliers;  &  eu  égard  aux  circonflances, 
il  faut  dilater ,  foit  par  l’éponge  préparée ,  la  corde 
à  boyaux ,  &  même  quelquefois  par  des  tentes  fo 
lides  munies  de  quelques  corrofifs.ôc  encore  mieux 
allez  fouvent  par  l’inftrument  tranchant ,  s’ils  avoi- 
finent  l’extrémité  la  plus  externe  de  la  peau,  (  en  ne 
perdant  pas  de  vue  les  fignes  précédemment  énon¬ 
cés  pour  reconnoître  &  s’aflfurer  de  l’infiltration  pro- 
pagée).  On  ne  doit  pas  non  plus  négliger  le  cautère 
actuel  s’il  y  a  des  duretés  ,  des  callofités ,  &c. 

Si  les  mêmes  circonftances  ci-devant  expofées 
ont  lieu  à  la  mâchoire  fupérieure ,  la  conduite  doit 
être  la  même  qu’à  la  mâchoire  inférieure,  obfer- 
vant  néanmoins  le  voifinage  du  finus  maxillaire  & 
celui  du  conduit  falivaire.  Quelques  exemples 
pourront  établir  des  réglés  plus  certaines  fur  ce  que 
je  viens  d’expofçr. 
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Premiers  Observation. 

Fifrule  à  une  gencive  de  la  mâchoire  inferieure. 

En  1769 ,  un  Particulier  vint  me  confulter  pour 
une  filïule  qu’il  avoit  à  la  gencive  de  la  mâchoire 
inférieure  fur  la  région  d’une  première  grofle  mo¬ 
laire:  la  couronne  de  cette  dent  avoit  été  détruite 
par  la  carie  ,  à  la  fuite  de  plusieurs  douleurs  très-* 
vives, de  différentes  fluxions  &  dediverfes  parulies. 
La  pufillanimité  du  malade  l’avôit  toujours  éloi¬ 
gné  de  l’extradioa  des  racines  de  cette  mauvaifs 
dent;  la  récidive  des  accidens  donna  lieu  à  une 
Mule  pénétrante  dont  les  progrès  s’étendirent  fur 
la  bafs  même  de  la  mâchoire  :  il  fe  forma  une  du¬ 
reté  dans  cétte  partie;  alors  le  malade  fe  décida  3 
fe  laifler  ôter  la  vraie  caufe  dé  la  maladie  ;  mais 
l’infiltration  purulente  qui  datoit  de  loin,  ne 
céda  point  à  cette  opération.  On  forma  une  éfcar- 
re  au  "moyen  d’un  cauflique  qu’on  in  finir  a  dans 
la  filiale  :  les  injedions  &  les  pànfemens-  avec 
le  baume  du' Commandeur  &  le  miel  rofat  ne  fu¬ 
rent  pôint  négligés,  &  néanmoins  la  filiale  des 
gencives  foumiffoit  beaucoup  de-pus-,  &  la  tumeur 
extérieure  augmentoit ,  s’enftammoit ,  devenoit 
de  pins  en  plus -confidérabîe  :  on  eut  recours  aux 
cataplafmes  &  aux  emplâtres  réfolutifs  &  fon- 
dans  extérieurement ,  &  enfin  au  cautère  adueî 
porté  intérieurement  ;  mais  malgré  l’exaditude  de 
cette  conduite  ,  il  effc  aifé  de  s’appercevoir  qu’on 
n’avoit  pas  faifi  avantageufement  ie  point  eflentiel 
de  l’effet  difpofitif  de  la  fupuration.  La  fituation  de 
lafiftule  fupurante  préfenteit  fenfiblementlachûre 
.de  l’humeur  morbifique  fur  la  partie  déclive  &  la 
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plus  abreuvée  ;  c’eft-a  dire  la  bafe  même  de  la  mâ¬ 
choire  :  il  eft  même  à  préfumer  que  d’après  une 
dilatation  fuffifante  &  intérieure,  l’application  d’un 
bandage  comprefiif&expulfif gradué, eût  pu  être 
fuivi  de  quelques  fuccès ,  comme  je  l’ai  éprouvé 
plus  d’une  fois.  On  pourrait  encore  dire  que  le  cau¬ 
tère  aduel ,  bien  loin  d’avoir  été  utile  dans  cette 
circonfiance ,  n’a  peut-être  pas  peu  contribué  à 
augmenter  l’inflammation,  les  douleurs ,  &c.  Tout 
bien  confidéré ,  &  perfuadé  que  le  bas-fond  de  la 
fiflule  éroit  trop  éloigné  de  l’ouverture  primitive, 
que  d’ailleurs  toutes  les  parties  inférieures  étoient 
abreuvées  de  l’humeur  purulente  ,  je  ne  vis  point 
d’autre  parti  à  prendre  que  d’établir  une  contre- 
ouverture  :  je  me  fervis  pour  cela  d’un  trois-quarts 
courbe  ;  je  l’introduifis  par  l’ouverure  fiftuleufe  des 
gencives,  je  le  fis  pénétrer  à  l’extérieur,  &  Je  pla¬ 
çai  fur  le  champ  un  morceau  d’éponge  préparée 
dans  cette  contre-ouverture.  Le  troifiéme  jour  la 
fupuration  s’établit  par  cette  nouvelle  route  ;  les  in- 
jedionsdéterfives,  un  digeftif  animé  par  le  préci¬ 
pité  rouge ,  fondit  complettement  la  dureté  exté¬ 
rieure  :  la  fiflule  interne  des  gencives  fe  réunit 
d'elle-même  ;  alors  la  plaie  ne  fourniflànt  plus 
qu’une  efpèce  de  férofité ,  j’employai  un  bandage 
comprelîif:  le-  trente-troifiémejour  la  réunion  fut 
complette-  Je  n’ai  point  attaqué  l’os  ;  parce  qu’il 
ne  devoit  pas  l’être- 
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Deuxieme  Observation. 

Fi  flûte  à  une  gencive  avec  Sinus  ,  Clapiers  6r  Carie. 

Dans  la  même  année  ,  une  jeune  Dame  de  Pro¬ 
vince-  eut  une  fluxion  violente  au  côté  droit  de 
la  mâchoire  inférieure  avec  une  parulie  bien  carac¬ 
térise.  Une  fécondé  petite  dent  molaire  ,  &  la 
première  grolfe  du  même  nom,  étoient  les  caufes 
de  tous  les  accidens.  La  fluxion  fut  traitée  con¬ 
venablement,  la  parulie  ouverte.  L’effentiel  éroic 

d’ôter  eufuite  le»  dencs  cariées  puur  éviter  la  ré¬ 
cidive  ;  mais  le  mauvais  état  des  dents  fit  crain¬ 
dre  au  Chirurgien  de  ne  pas  réuffir  dans  l’opéra¬ 
tion  qu’elles  exigeoient  :  d’un  autre  côté,  la  ma¬ 
lade  ne  fouffrant  plus ,  ne  pouvoir  pas  fe  déci¬ 
der  à  fe  livrer  à  de  nouvelles  douleurs.  Le  Chi¬ 
rurgien  ne  lui  cacha  pas- cependant  les  doutes  que 
lui  laifloit  une  efpéce  de  noyau  qui  occupoit  la 
fubftance  de  la  joue ,  &  un  écoulement  fanguino- 
lent  purulent  qui  fefaifôit  fréquemment  par  l’ou¬ 
verture  delà  parulie.  II  l’engagea  même  à  fe  tranf- 
porter  à  la  ville  la  plus  prochaine  pour  fe  faire 
ôter  fes  dents  gâtées  par  quelqu’un  habitué  à  faire 
ces  fortes  d’opérations  ;  mais  les  meilleurs  con- 
feils  ne  font  pas  toujours  fuivis.  Le  pus  ne  s’é¬ 
vacuant  qu’imparfaitement  ,  une  partie  s’infiltra 
dans  la  fubftance  de  la  joue ,  &  infenfiblement  le 
noyau  dont  il  a  été  parlé  occupa  toute  la  partie 
moyenne  de  la  bafe  inférieure  de  la  mâchoire. 
Le  deflous  de  cette  bafe  &  le  col  commençoienc 
à  fe  gonfler.  Dans  cette  circonftance  critique,  le 
Chirurgien  fe  hafarda  à  ôter  les  dents ,  &  il  y 
parvint  avec  fuccè$.  Cette  opération,  quoique  bien- 
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faite  ,  ne  déb'arraffa  pas  les  parties  inférieures  ; 
les  foins  les  mieux  adminiitrés  ne  purent  s’op- 
pofer  à  l’accroiiTement  de  la  tumeur  extérieure  : 
.eiie  s’ouvrit  même  par  une  fifîuie  borgne..  Ûji 
l’aggrandit  par  un  trochifque  de  minium;  on  panfa 
méthodiquement  &  fans  aucun  fuccès  ;  le  pus 
avoir  deux  iiiues  ,  extérieurement  &  intérieure¬ 
ment.  Jufques-ià  on  ne  s’appérçut  pas  que  Tes 
étoît  altéré,  &  que  la  première  filiale  avoir  des 
•clapiers.  Tel  étoit  l’état  de  la  malade  lorfqu’eile 
fe  mit  entre  mes  mains,  je  fondai  l’une  ôc  l’au¬ 
tre  hftule,  <$c  je  découvris  un  pont  qui  les  inter- 

ccptoix  ;  }e  ic  fonicliis  ttvoc  le  itilcs. ,  vjuc  j’imro- 

duifis  du  cc:é  de  la  bouche  en  le  fai  l'an  t  relTor- 
tir  extérieh  tment.  Je  fis  dès -prenions  en  glifi'aht 
depuis  la  baie  de  l’apophife  coronoïde  ,  julau’àia 
-fiftule  ,  &  de  même  depuis  la.  fymphife  du  men¬ 
ton ,  en  revenant  à  la  fiftuie.  Je  vis  alors  de  la 
maniéré  la  plus  claire  le  pus ,  tant  d’une  part  que 
de  l’autre ,  fe  rendre  à  cette  même  fiilule.  Alors 
je  pris  un  ftilet  de  plomb  ,  je  i’introduifis  par  l’ou¬ 
verture  extérieure  :  je  lè  déterminai  d’abord  du 
côté  de  l’apophile  coronoïde  ,  &  enluite  de  celui 
de  la  fymphife.  Il  pénétra  de  part  ôc  d’autre  d'en¬ 
viron  trois  lignes  ;  on  en  appercevoit  la  trace.ei- 
térieurement.  Je  ne  vis  pmint  d’autre  parti  à  pren- 
dre  que  de  dilater  extérieurement  ees  Sinus  en 
me  jettant  intérieurement  &  obliquement  du  coté 
de  la  bouche  &  fur  les  gencives  de  façon  à  éta¬ 
blir  une  ouverture  paralelle.  Je  panfai  à  fisc  le 
premier  jour;  A  la  levée  du  premier  appareil,  je 
m’apperçues  que  la  portion  de  la  lame  externe  de 
la  bafe  ,  où  étoit  placée  la  filiale  borgne ,  étoit 
cariée  :  j’y  portai  le  cautère  aéluel.  Je  panfai  avec 
le  digefiif  de  la  précédente  obfervation  ;  j’em- 
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ployai  les  mêmes  inje&ions  ;  je  foutins  mon  pan- 
lèmentavec  un  emplâtre  de  diachilum  &  de  vigo 
à  partie  égale.  Le  dix-feptieme  jour  l’exfoliation 
de  la  carie  i'e  fit.  La  fupuration  qui  jufqu’alors 
avoir  été  abondante  ,  commença  à  diminuer.  La 
cicatrice  s’opéra  d’abord  du  côté  de  la  bouche  , 
&  lorfque  l’etat  de  la  maladie  me  parut  pouvoir 
permettre  un  bandage  &  un  appareil  en  partie 
compreflif ,  unifiant  Sc  expulfif  ,  je  l’employai. 
Je  veillai  à  l’unité  de  la  cicatrice  ,  conformément 
aux  principes  reçus ,  &  le  cinquante-fixieme  jour 
la  malade  fut  à  même  daller  rejoindre  fa  famille. 
Ce  qui  me  furprit  dans  cette  circonftance  eft  que 
quelques  perfonnes,  que  la  malade  avoit  confultées 
avant  moi  ,  étoient  d’avis  &  foutenoient  qu’elle 
ne  guériroit  pas  fans  paffer  par  les  grands  remè¬ 
des  ,  quoiqu’elle  proteflât  n’avoir  jamais  été  direc¬ 
tement  ni  indirectement  dans  le  cas  de  mé¬ 
riter  d’être  aflujettie  à  ce  genre  de  traitement , 
toujours  fort  défagréable  pour  une  femme  &  un 
mari  honnêtes.  Ces  deux  Obfervations  femblent 
démontrer  que  le  fentiment  de  Guy  de  Chauliac 
n’elt  pas  établi  fur  une  bafe  aflez  foiide  pour 
qu’on  ne  puifle  pas  s’en  écarter ,  &  que  ces  for¬ 
tes  de  contre- ouvertures  font  très  -  fufceptibles 
de  réunion. 

Les  caufes  que  j’ai  expofées  ne  font  pas  les 
feules  qui  donnent  lieu  aux  fillules  dont  il  s’agit. 
J’ai  parlé  de  l’abceflion  des  vaifleaux  dentaires  , 
de  l’épanchement  purulent  dans  la  cavité  de  la 
couronne  de  la  dent  même  ,  où  le  rend  le  fai f- 
ceau  de  vaifl.aux  qui  portent  la  nourriture  & 
le  fentiment  à  ces  parties  ofleufes;  en  un  mot, 
je  crois  avoir  fuffifamment  établi  dans  le  détail 
des  caufes  celles  qui  peuvent  particulièrement  être 
Tome  IL  V 
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l’origine  des  fiftules-;  ee  que  je  vais  expofer  &  con¬ 
firmer  par  différentes  Obfervations. 

Troisième  Observation. 

Abcès  fijluleux  à  une  gencive  de  la  mâchoire 
fupérieure. 

Il  y  a  quelques  années  que  M.  A.  Petit, D.  M.  P. 
Sic,  m’adrefla  un  Particulier  qui  avoit  depuis 
un  certain  tems  un  petit  abcès  à  lapartie  fupé¬ 
rieure  de  la  gencive  d’une  dent  canine  du  côté 
gauche.  La  dent  ne  paroiffoit  point  du  tout  ca¬ 
riée  à  l’extérieur  ;  elle  étoit  infenfible  au  froid 
&  au  chaud,  le  malade  s’en  fervoit  comme  des 
autres  ;  il  éprouvoit  feulement  des  douleurs  lour¬ 
des  intérieurement  ;  un  tems  nébuleux  &  hu¬ 
mide  augmentoit  ces  douleurs  ,  la  féchereffe  les 
rendoit  moins  vives;  la  fupuration  fuivoit  égale¬ 
ment  l’état  de  l’atmofphere.  Les  ufages  de  cette 
dent  fon  afped  extérieur  ,  faifoient  que  le 
malade  répugnoit  à  fon  extradion  ,  que  je  regar¬ 
dois  comme  inévitable  par  ma  propre  expérien¬ 
ce  ,  puifque  j’avois  ainfi  perdu ,  quelques  années 
auparavant  ,  une  première  petite  molaire  de  la 
mâchoire  inférieure.  Après  avoir  cherché  à  la  con- 
ferver  pendant  près  de  deux  ans ,  je  fus  contraint 
de  la  faire  ôter ,  tant  à  caufe  des  douleurs  -vives 
&  internes  qu’elle  m’occafionnoit  dans  toute  l’é¬ 
tendue  du  côté  de  cette  mâchoire ,  que  parce  que 
je  m’apperçus  que  -la  filiale' externe  s’approfon¬ 
di  fioit  de  plus  en  plus.  La  couronné  de  cette  dent 
n’étoit  qu’un  peu  grifâtre,  au  lieu  d’être  blanche 
comme  dans  l’étatnaturel.  La  racine  commençoità 
être  noirâtre  au-deffous  de  fon  colet,  &  cette  noir- 
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csur  augmentent  à  mefure  que  cette  racine  ga- 
gnoit  le  fond  alvéolaire  ;  elle  étoit  en  outre  per¬ 
forée  à  quatre  ou  cinq  endroits  de  petits  trous  qui 
rendoient  dans  l’intérieur  du  canal.  Je  caflài  cette 
dent  ;  tous  fes  vaifieaux  étoient  en  fupuration,  ainlî 
que  la  membrane  de  la  grande  cavité  de  la  couron¬ 
ne  qui  contenoir  un  humeur  noire ,  âcre  &  de  la 
plus  grande  fétidité.  Malgré  cet  état  maladif, 
la  dent  m’avoit  toujours  fervi ,  n’étant  nullement 
fenfible  à  l’impreffion  du  froid  &  du  chaud.  L’ex- 
tradion  termina  la  Mule  fous  peu  de  jours.  Le 
malade  ,  dont  il  s’agifioit  alors  ,  ayaat  éprouvé 
&  éprouvant  encore  pour  le  moment  les  mêmes 
.accidens  auxquels  j’avois  été  expofé  ,  je  crus  de¬ 
voir  lui  propofer  le  même  moyen  de  guérifen  que 
j’avois  à-  la  fin  adopté  ;  mais  ces  preuves  fi  dé- 
monflratives  ne  le  convainquirent  pas.  On  s’ap- 
perçut  de  fa  foibleffe  ,  on  crut  devoir  l’y  entre¬ 
tenir  ;  on  lui  promit  tout  ,  on  me  blâma.  La 
profpérité  infpire  le  courage  ;  l’adverfité  éteint 
fouvent  en  nous  les  facultés  de  l’ame.  Trop  heu¬ 
reux  quand  la  réflexion  nous  tire  de  cette  efpéce 
de  léthargie  !  On  lui  vendit  des  eaux ,  des  opiats  , 
des  élixirs,  &c.  On  aggranditla  fiftule  ;  on  dé- 
truific  l’os  avec  un  équarifloir  ;  on  lit  jouer  pen¬ 
dant  près  de  trois  mois  un  principal  rôle  aux 
.tampons  de  cotou  imbibés  de  baume  du  Com¬ 
mandeur  ;  on  eut  enfin  recours  au  cautère  aétuel , 
au  heure  d’antimoine.  Quoique  la  dent  s’ébranlât 
par  toutes  ces  tracafîeries ,  que  les  gencives  fe 
gonflaflent ,  que  Je  malade  fouffrît  beaucoup  plus 
.qu’auparavant  qu’on  l’eût  ainfi  mutilé,  on  pro- 
-metcoit  toujours  la  guérifon ,  &  de  plus  la  ccn- 
fervation  de  la  dent  en  queftion.  A  peine  me  ref- 
louvenois  je  de  ce  malade  lorfqu’ü  vint  me  n?voir 
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un  après  -  midi.  11  me  rappella  notre  première  en- 
trevue  ,  ms  rendit  compte  de  tout  ce  qui  s’étoit 
paff.  depuis ,  en  m’avouant  qu’il  voyoit  bien  qu’on 
l’a  voit  attrapé.  J’examinai  fa  fiftule  ;  elle  s’étoit 
confidérablement  approfondie  dans  la  fubftance 
même  de  l’os  :  en  preffant  extérieurement  le  long 
de  la  fofTe  canine ,  cette  fiftule  laifloit  échapper 
un  pus  d’une  allez  mauvaife  qualité  ;  la  dent  étoit 
chancelante ,  &  comme  prolongée.  En  la  faifanc 
rentrer  dans  fon  alvéole  ,  la  filtule  fourniflbit  un 
pus  femblable  au  premier.  Le  malade  voulut  bien 
alors  déférer  à  mon  avis  ;  j’ôtai  la  dent ,  &  tout 
ce  que  j’avois  obfervé  fur  la  mienne  i'e  rencon¬ 
tra  iur  la  fienne.  La  lame  externe  de  l’os  ne  tarda 
pas  à  s’exfolier  :  il  fit  ufage  d’un  gargarifme  dé- 
terfif  &  vulnéraire.  Le  quinziéme  jour  la  plaie 
fut  confolidée  &  la  maladie  terminée.  A  la  vérité 
cette  façon  fimple  d’exercer  la  Chirurgie  ne  pouvoir 
pas  fixer  beaucoup  l’attention  des  perfonnes  qui 
entouroient  le  malade  ;  car  il  n’étoit  quelîion, 
fuivant  mon  premier  avis,  que  de  l’extradion  d’u¬ 
ne  dent  :  au  contraire  ,  quelques  opérations,  des 
panfemens  fuivis  ,  ont  bien  des  avantages  pour 
ceux  qui  les  font.  Les  témoins  que  l’on  a  içu  aveu¬ 
gler  par  des  raifonnemens ,  fouvent  plus  abfurdes 
les  uns  que  les  autres  ,  difent  :  ah  !  U  grmnd  hommt  ! 
on  en  parle  ,  on  l’éleve  ,  &  quand  bien  même 
l’erreur  eft  reconnue ,  il  refte  toujours  quelques 
impreflions  favorables  dans  l’efprit  de  ceux  qu’on  a 
d’abord  féduits  ,  &  qu’on  n’eft  plus  à  même  de 
détromper  par  la  fuite.  Celui  qui  a  le  mieux  vu,  qui 
a  envifagé  le  bien  réel  du  malade, qui  s’eft  renfermé 
ftri&ement  dans  la  vérité  des  principes,  eft  fou- 
vent  blâmé.  En  effet ,  dit-on  d’abord ,  eft-ce  connoî- 
tre  fon  état  que  d’ôter  une  dent  qui  ne  fait  point 
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de  mal,  qui  eft  très-faine  extérieurement,  avec 
laquelle  on  peut  manger  ,  &c  ?  C’eft,  fans  contre¬ 
dit  ,  l’opprobre  de  l’Art.  Le  criminel  innocent  n’a 
en  lui-même  d’autre  juge  que  la  pureté  de  fes 
intentions  ,  fondée  fur  fes  réflexions  ,  &  encore 
mieux  fur  une  expérience  perfonnelle  :  il  fe  con¬ 
tente  de  dire  alors  &  en  fecret ,  o  homines  !  A 
la  fin  il  vient  un  teins  ,  le  voile  tombe ,  la  vé¬ 
rité  jouit  de  tous  fes  droits.  Cette  Obferratiori 
démontre  la  polïibilité  des  abcès  intérieurs  des 
dents ,  &  en  même  tems  la  certitude  la  plus  a£ 
furée  des  tranfudations  purulentes  de  l’intérieur 
à  l’extérieur  ;  enfin  ,  la  néceflîté  de  l’extraftion 
de  la  dent ,  qui  eft  le  feul  &  j’ofe  affirmer  l’uni¬ 
que  moyen  de  terminer  promptement  la  maladie  , 
&  d’éviter  de  plus  grands. .accidens. 

Les  dents  peuvent  être  dérangées  de  leurs  al¬ 
véoles  par  un  effort  quelconque  ,  un  coup  ,  une 
chute  ,  &c.  de-là  les  vaiffeaux  de  leur  périofte 
&  ceux  de  leurs  racines  font  fufceptibles  d’être 
tiraillés  ôc  même  rompus ,  d’ou  s’enfuit  l’engor¬ 
gement  ,  l’inflammation ,  la  fupuration  &  même 
l’épanchement  &  la  putréfaftion  des  fluides  Les 
Obfervations  fuivantes  en  fourniflent  des  preuves. 

Quatrième  Osbervatiow. 
Fifiule  à  une  gencive  de  la.  mâchoire  fupèrieure » 
à  la  fuite  d'un  coup  de  pied  de  cheval. 

Un  Domeftique  panfant  un  cheval,  en  reçut 
un  coup  de  pied  de  derrière ,  directement  fur  la 
face  antérieure  de  l’os  maxillaire  ;  la  lèvre  en  fut 
fendue,  &les  deux  grandes  dents  incifives  confi- 
dérablement  ébranlées ,  &  prefque  renverfées  : 
comme  elles  étoient  très-laines ,  le  malade  d’ail- 
Y  iij 
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^eurs  dans  un  âge  .où  la  Nature  préfente  des  avan- 
*ages  ,  on  les  replaça ,  &  par  des  foins  convena¬ 
bles  ,  elles  reprirent  de  la  folidité.  On  s’occupa  en 
même-tems  de  la  réunion  de  la  lèvre.  Peu  de  tems 
après  ces  opérations  ,  les  dents  remifes  firent  éprou¬ 
ver  des  douleurs  fourdes ,  &  un  engourdififement 
au  malade  ,  principalement  lorfqu’il  appuyoit  def- 
fus  :  cette  efpèce  de  mal-àifefut  d’abord  abandon¬ 
né  à  la  Nature  ;  infenfiblement  la  gencive  parut  tu¬ 
méfiée,  &  la  grande  incifive  du  côté  gauche  com¬ 
mença  à  perdre  de  cette  folidité  qu’elle  paroifloit 
avoir  acquiie  après  avoir  été  replacée  dans  l'on  al¬ 
véole  :  malgré  les  foins  les  mieux  adminiftrés|anc 
pour  faire  difparoître  la  tuméfaction  de  la  gencive 
que  pour  ne  pas  priver  le  malade  de  fa  dent ,  on 
ne  put  s’oppofer  à  la  formation  d’une  parulie  ou 
abcès  à  la  partie  fupérieure  de  la  gencive  en  quef- 
tion  :  on  y  fit  une  ouverture  convenable  ;  l’évacua¬ 
tion  du  pus  Fut  en  raifon  du  volume  de  la  tumeur; 
dès-lors  la  dent  parut  fe  raffermir,  &  l’abcès  fe  ter¬ 
miner  ;  mais  dans  le  moment  du  plus  grand  calme, 
l’abcès  s’annonça  par  de  nouveaux  fymptômes  & 
avec  plus  de  véhémence  ;  il  femfcla  même  alors  que 
le  pusavoit  fufé  dansles  parties  voifines  :ii  fe  déclara 
une  fiffule  à  l’extrémité  de  la  racine  de  la  grande 
incifive  droite,  fans  que  cette  dent  en  parût  plus- 
ébranlée.  La  récidive  direéte  de  l’abcès  fur  la  gran¬ 
de  incifive  gauche  en  néceflîta  l’ouverture  &  l’ex- 
traétion  de  la  dent  ;  le  malade  confenrit  d’autant 
plus  volontiers  à  ces  deux  opérations,  qu’on  lui  fai- 
foit  efpérer  ,  comme  îl  y  avoit  lieu  de  le  préfumer, 
que  cette  ouverture  favoriferoic  l’écoulement  du 
pus  &  le  dégorgement  de  la  Fufée  de  laquelle  on 
avoit  lieu  d’appréhender  les  fuites.  Nous  fûmes 
trompés  dans  nos  efpérances  ;  la  plaie  de  la  dent 
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otée  fe  cicatrifa ,  mais  la  fiftule  placée  fur  la  gen¬ 
cive  de  l’incilîve  droite  fubfifta  ;  néanmoins  cette 
dent  qui  étoit  deffous  ne  s’ébranla  ni  ne  changea  de 
couleur.  J’avoue  que  je  fus  le  premier  à  m’oppofec 
à.  l’extraction  de  cette  dent.  Feu  M.  Mafquelier, 
Maître  en  Chirurgie ,  &  M.  Meflé ,  ancien  Compa¬ 
gnon  de  l’Hôtel- Dieu,  y  répugnoient  également, 
parce  que  rien  n’indiquoit  que  cette  dent  fût  atta¬ 
quée  ,  ni  la  caufe  de  la  perfévérance  de  la  maladie. 
Nous  crûmes  pouvoir  obtenir  quelques  fuccès  du 
cautère  aétuel  ;  nous  y  eûmes  recours  à  différentes 
fois ,  mais  infruétueufement  :  à  la  fin ,  le  malade  , 
aufïï  ennuyé  qu’inquiet  fans  doute  de  fon  état, 
&  déterminé  à  faire  le  facrifice  de  fa  dent ,  la  fit 
ôter  ;  dès-lors  la  fiftule  ne  tarda  pas  à  fe  consolider 
complettement. 

Les  maladies  les  plus  fimpîes  en  apparence 
font  fouvent ,  comme  on  le  voit ,  les  plus  épi— 
neufes.  La  dent  incifive  du  côté  gauche  étoit  chan¬ 
celante  ,  l’émail  de  fa  couronne  étoit  altéré ,  enfin, 
le  premier  abcès  &  le  fécond  s’étoient  déclarés  fur 
la  région  de  cette  dent ,  nous  devions  la  fuppri- 
mer ,  &  nous  l’avons  fait.  L’autre  dent  n’étant  pas 
dans  le  même  cas ,  nous  paroiffions  autoril'és  à  nous 
comporter  différemment  ;  mais  le  tort  que  nous 
avons  eu  a  été  d’avoir  permis  trop  tôt  la  réunion 
de  la  première  plaie  ,  de  n?avoir  pas  cherché  à  dé¬ 
truire  le  plancher  alvéolaire  de  cette  première  dent 
pour  établir  une  communication  certaine  avec  las 
fiftule  formée  dans  Pépaiffeur  de  la  fubftance  maxil¬ 
laire  même  :  il  y  avoir  tout  lieu  d’efpérer  qu’eii 
nous  comportant  ainfi ,  la  maladie  auroit  pris  une 
tournure  différente ,  &  que  peut-être  nous  aurions 
fauvé  la  grande  incifive  droite. Ce  que  je  dis  parole 
d’autant  plus  préfumable ,  que  l’état  de  la  dentmê- 
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me  n’indiquoit  pas  pour  le  moment  que  le  pus  eût 
de  l’a&ion  fur  elle  ;  mais  d'un  autre  côté ,  fi  l’ex¬ 
tradion  de  cette  dent  a  terminé  la  maladie,  il  eft 
vraifemblable  que  l’extrémité  alvéolaire  de  fa  raci¬ 
ne  répondoit  au  bas-fond  de  la  fiftuie,  &  que  l’ex* 
tra&ion  étoit  par  conféquent  indifpen fable.  Tel  efl 
fouvent  le  malheur  de  l’Art  ,  qu’on  ne  reconnoîc 
les  fautes  qu’après  qu’elles  font  commiié?.  Cepen¬ 
dant  il  faut  obferver  que  nous  ne  nous  comp  >rtâ- 
mes  comme  nous  l  avons  expofé ,  que  parce  que 
nous  avions  des  exemples  de  guérilbn  defembla- 
bles  fiiiules,  fans  l’extradion  desdents.qui  iqueces 
dernieres  furent  dans  le  même  état  que  celle  que 
nous  cherchions  à  ménager.  Dans  d’autres  circon- 
ftances,  &  dans  la' vue  d’obtenir  une  pente  déclive, 
l’extra&ion  d’une  petite  &  d’une  grande  incifives 
du  côté  gauche  n’avoient  été  d’aucune  utilité: 
i’obfervation  fuivante  en  eft  une  preuve. 

Cinquième  Observation. 

Fijlule  à  une  gencive  à  la  fuite  d  une  chute. 

Une  Dame  tomba  en  devant  &  fur  le  pas  d’une 
boutique  :  la  lèvre  fut  fendue  ,  le  menton  meurtri, 
le  nez  cafte ,  une  grande  5c  une  petite  incifives  fu¬ 
rent  prelque  complettement  ren\erfées  du  côtédl 
palais  :  il  y  eut  fluxion  ,  abcès  &  fiftules  aux  gen¬ 
cives.  Quoique  les  dents  euifent  été  replacées,  & 
qu’elles  fufîènt  folides ,  néanmoins  les  filtulesnefe 
confolidant  pas  après  plus  de  fix  mois  de  traite¬ 
ment  ,  nous  ôiâmes  les  deux  dents  ;  ce  qui  ne  Êt 
pas  cefter  les  Hftuies  Nous  voulions  perforer  les 
planchers  alvéolaires;  mais  ni  la  malade,  ni  lès 
parens  ue  voulurent  le  permetre  :  on  confentic 
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cependant  à  nous  laifler  porter  le  cautère  aétuel  : 
nous  en  fîmes  dix-fept  applications ,  &  par  ce  feul 
moyen  la  tnlule  fut  terminée.  D’après  cela ,  nous 
regrettâmes  la  perte  des  deux  dents.  Nouvelles  fau¬ 
tes  commifes  comme  on  peut  le  voir,  &  cepen¬ 
dant  fuivant  les  principes  les  mieux  reçus.  Dans  le 
premier  cas,  il  falloit  une  iflue  direÂe;  nous  ne 
le  reconnûmes  qu’après.  Dans  le  fécond ,  la  circonf- 
tance  paroiflànt  être  la  même, nous  ne  voulûmes  pas 
avoir  le  même  reproche  à  nous  faire  qu’à  la  pre¬ 
mière  fois;  nous  ôtâmes  les  dents,  il  n’en  réfulta 
rien  de  bien.  C’eft  ainfi  que  la  Nature  fe  joue  fou- 
vent  de  nos  efforts,  &  que  l’Art  de  guérir  neceffe 
d’offrir  un  champ  vafte  à  nos  recherches,  dans  les 
objets  même  qui  paroiffent  les  moins  confé- 
quens. 

L’altération  des  fucs  nourriciers  qui  fe  portent 
aux  dents,  peut  dépendre  de  la  carie  des  dents, 
comme  d’une  caufe  différente  :  lorfque  ces  fucs  fe 
diftribuent  trop  abondamment ,  ou  qu’une  caufe  in¬ 
terne  &  appartenante  aux  vices  des  humeurs ,  fe 
détermine  dans  ces  parties.  Dans  l’un  des  cas  lup- 
pofés ,  les  vailfeaux  du  canal  des  dents,  ou  ceux  au 
période  commun  ,  n’exécutent  pas  librement  leurs 
fondions.  La  réforbtion  qui  en  réfulte  dans  les  par¬ 
ties  voifines  peut  occaGonner  de  légers  phlegmons 
qui  relient  fifluleux  après  leur  ouverture  naturelle 
ou  provoquée  par  les  fecours  de  l’Art.  Dans  la  plu¬ 
part  de  ces  circonftances  ,  la  dent  fur  laquelle  le  dé¬ 
pôt  s’elt  fait ,  perd  de  fa  folidité ,  fans  que  l’émail 
de  la  couronne  de  cette  dent  foit  aucunement  al¬ 
téré  dans  fa  couleur  ;  fur-  tout  fi  la  maladie  dépend 
du  mauvais  état  du  périofte  des  alvéoles ,  ou  de  celui 
des  racines  des  dents.  Dès  que  le  pus  eft  évacué , 
la  dent  fe  raffermit ,  &  la  légère  filiale  qui  en  ré- 
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faite  petit  fubfifter  quelque  tems  ;  mais  à  la  fin  elle 
fe  confolide  afifez  fouvent.  Si  cet  avantage  n’a  pas 
iieujcette  dent  infenfîblement  &  à  la  longuechange 
de  couleur,  parce  qu’il  arrive  quelquefois  que  le 
pus  imbibe  la  fubftance  offeufe  :  d’autres  fois  auffile 
périofte  fe  détruit  par  la  fupuration  :  il  peut  aaffi 
fe  déchêiïèr ,  &  alors  fi  la  dent  refte ,  elle  peut  être 
comparéeà  celle  que  l’on  ôtera  à  un  Savoyard, &  que 
l'on  tranfportera  dans  une  autre  bouche.  Mais  quelle 
que  Ibitla  circonftance ,  &  malgré  la  dénudation 
piefque  toujours  réelle  de  la  lame  externe  &  maxil¬ 
laire  où  fe  termine  le  point  fabuleux ,  il  ne  faut  pas 
fe  bâter  de  détruire  cette  portion  de  l’os.  Il  faut 
faivre  de  près  la  marche  des  accidens,  &  fe  conduire 
conformément  aux  circonftances.  La  précipitation 
en  pareil  cas  eft  imprudente ,  elle  peut  être  taxée 
d'impéritie,  parcequ’elle  hâte  la  chute  d’uns  dent 
qui  auroit  pu  fe  conferver  par  les  raifons  que  j’ai 
expofées  lor  fque  la  maladie  ne  dépend  que  de  l’affec¬ 
tion  du  périofte.  L’obfervation  fuivante  pourrafaire 
appercevoir  combien  le  manque  de  circonfpeâion 
eft  nuifible  dans  les  cas  dont  il  s’agit. 

Sixième  Observation. 

Traitement  imprudent  d'une  fiflule  à  une  gênait 
de  la  mâchoire  inférieure. 

Iî  y  a  quelques  années  que  M.  de  M ...  rue  de 
Braque  au  Marais  ,  eut  une  légère  parulie  à  lî 
gencive  d’une  dent  canine  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure.  Cette  parulie ,  au  récit  que  m’en  fit  alors 
le  malade  ,  paroiflbit  devoir  fa  naiffance ,  foit  à 
l'ébranlement,  au  thaiilement ,  ou  àTobftruvfion 
des  vailleaux  du  périofte  de  cette  dent,  &  de  ceux 
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du  période  alvéolaire.  Je  ie  préfumai  ainfi  parce 
que  les  premiers  fymptômes  furent  un  engour- 
diflemenc  ,  tant  dans  la  dent  qui  perdit  de  fa  fo- 
lidité  quoiqu’elle,  ne  fût  nullement  cariée ,  que 
daas  l’alvéole  même.  L’engourdiflTement  fe  pro¬ 
pagea  dans  les  parties  voifiaes ,  la  gencive  de  la 
dent  canine  fe  tuméfia  ,  fe  gonfla,  &  il  s’y  forma 
un  petit  abcès  de  la  groiièur  d’un  fort  grain 
decheaevi.  La  perfonne  qui  fut  mandée,  au 
lieu  d’ordonner  les  émoiliens  &  les  relâchans , 
s’arma  d’abord  d’un  infiniment  pour  ouvrir  la  tu¬ 
meur;  mais  le  malade  l’engagea  à  différer  fon  opé¬ 
ration.  L’abcès  perça  la  nuit  fuivante.  L’Opérateur 
en  fut  inftruit  ;  il  trouva  que  l’ouverture  faite  na¬ 
turellement  fe  terminait  à  la  lame  maxillaire  & 
alvéolaire.  A  l’inflaat  même  il  annonça  fiftule  & 
carie  à  l’os  ,  &  fans  perdre  de  tems  il  prit  un 
ililet  garni  de  coton  ,  le  trempa  dans  le  heure 
d’Antimoine  ,  &  en  traverfa  la  prétendue  fiftule 
jufqu’àîos  même.  Voilà  donc  une  maladie  établie. 
La  petite  ouverture  s’ulcéra ,  l’inflammation  s’ac¬ 
crut  ,  la  fupuration  augmenta  ;  enfin  ,  à  force  de 
heure  d’antimoine  ,  la  gencive  &  la  lame  externe 
alvéolaire  furent  détruites  jufqu’à  l’extrémité 
inférieure  dé  la  racine  de  la  dent  ,  au  point  que 
toute  la  face  antérieure  de  cette  racine  fut  com- 
plettement  découverte.  L’aveuglement  alla  fi  loin 
de  la  part  de  l’Opérateur,  que  ne  voyant  pas  que 
ces  deftru&ions  é-tôiênt  dues  à  la  conduite  qu’il 
tenoit  ,  &  furpris  de  leurs  progrès  ,  il  ne  crai¬ 
gnit  pas  d’annoncer  au  malade  qu’il  appréhen- 
doir  qu’il  n’y  eût  chez  lui  ce  vice  particulier  , 
fuite  aflfez  fréquente  des  écarts  de  la  jeunefle.  Le 
malade  vit  bien  alors  que  fon  Opérateur  per- 
doit  la  tête.  Il  fit  prier  M.  Geoffroi ,  D.  M.  P. 
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de  le  venir  voir.  Ce  Médecin  inftruit,  calma 
le  malade  ,  lui  confeilla  de  meconfulter.  L’ul¬ 
cère  ,  bien  loin  de  repréfenter  le  moindre  indice 
du  vice  préfuppofé ,  démontroit  clair  comme  le 
jour  *  l’a&ion  &  les  effets  du  cauftique.  La  racine 
de  la  dent  étoit  dans  l’état  que  je  l’ai  dit  ci-deffus; 
cette  dent  ne  fe  foucenoit  plus  que  par  le  fecours 
de  fes  voifines.  Le  bord  inférieur  de  l’alvéole  étoit 
inégal  &  raboteux.  Je  détruifis  toutes  ces  afpé. 
rités,  &  je  confeillai  au  malade  de  fe  fervir  d’une 
décoétion  d’aigremoine  avec  le  miel-rofat ,  & 
quantité  fuffifante  d’eau  vulnéraire ,  au  lieu  d’une 
prétendue  eau  neutro-minérale  que  je  regarda 
comme  une  de  ces  reffources  de  la  charlatanerie 
que  l’on  tâche  de  placer  toutes  les  fois  qu’on 
trouve  des  perfonnes  qui  veulent  bien  y  ajouter 
foi.  Les  bords  de  l’ulcère  fe  font  réunis  ;  mais  ni 
les  gencives  &  encore  moins  l’os  n’ont  recouvert 
la  racine  de  la  dent.  Malgré  cela ,  j’ai  confeilléaa 
malade  de  la  garder  ;  elle  fait  l’office  d’une  dent 
artificielle. 

Section  quatrième. 

Alcts  de  rintèrieur  des  dents  ,  &  leurs  fuites  pit 
rapport  aux  gencives. 

Quand  l’épanchement  fe  concentre  dans  le  ca- 
nal  &  dans  la  grande  cavité  de  la  dent  pendant 
un  certain  tems,  celle-ci  change-rnfenfiblement  de 
couleur.  Ce  changement  eft  ordinairement  précé¬ 
dé  de  douleurs  vives  8c  lacinantes  dans  la  dent  mê¬ 
me  ,  quoiqu’elle  ne  foit  pas  cariée  à  l’extérieur: 
on  peut  dire  alors  que  la  dentainfi  affe&ée  eft  atta¬ 
quée  de  dépôt  interne  &  de  carie.  Les  parties  voi- 
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fines  éprouvent  les  fuites  confécutives  des  dou¬ 
leurs.  ;  les  gencives  paroiflent  d’abord  dans  un  état 
naturel  ;  ce  n’eft  que  par  la  fuite  qu’il  fe  déclare 
à  l’extérieur  un.  petit  bouton  gros  tout  au  plus 
comme  un  grain  de  chenevi  ;  il  fe  rompt  &  laide 
échapper  une  matière  languine  &  puriforme.  II 
vient  à  peu  près  tous  les  quinze  jours  ,  &  perce 
fouvent  fans  qu’on  s’en  apperçoive  ;  mais  la  dent 
noircit  de  plus  en  plus  ,  les  douleurs  s’y  renouvel¬ 
lent,  on  ne  peut  appuyer  deffus.  Les  caufes  externes 
de  cette  maladie  ,  font  l’oblitération  des  yailTeaux 
dentaires  à  raifon  de  l’ébranlement  des  dents  par 
quelques  chûtes  faites  deffus  ;  des  efforts  immo¬ 
dérés  commis  imprudemment,  l’aétion  de  la  li¬ 
me  portée  trop  avant ,  enfin  l’ufure  des  dents  par 
leur  frottement.  Le  métaflafe  d’un  vice  particulier, 
tel  que  le  fcorbutique  ,  les  réfultats  des  fièvres 
putrides  <5c  malignes  ,  &c.  font  les  caufes  internes 
les  plus  fréquentes  des  ulcères  dont  il  s’agit.  Le 
moyen  le  plus  certain  d’éviter  les  fuites  de  cette 
maladie,  eüfouvent d’ôter  la  dent  ;  fans  quoi, il 
peut  en  réfulter  la  carie  des  alvéoles,  celle  de  l’os 
maxillaire  même ,  &  une  fitlule  extérieurement. 
Les  Obfervations  fuivantes  fourniront  quelques 
faits  intéreflans  fur  cette  matière  que  l’on  ne  doit 
pas  confondre  avec  d’autres  abcès  dépendans  de 
la  carie  vifible  des  dents. 

Première  Observation. 

Difpojîtion  à  une  fijluli  des  gencives  par  un  alcïs 
dans  l'intérieur  d'une  dent. 

Feu  M.  Desjardins,  Maître  en  Chirurgie ,  me 
manda  pour  yoir  conjointement  avec  lui  le  fieur 
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Rofé,  pere  ,  Marchand  Limonadier  à  la  Place  de 
Grève.  Ce  malade  éprouvoic  depuis  plufieurs  jours 
des  douleurs  fi  violences  dans  route  l’étendue  da 
menton ,  qu’elles  s’oppofoient-rptalement  au  repos 
de  la  nuit,  &  que  dans  le  jour  il  ne  pouvoit  être 
à  la  tête  de  fes  affaires.  Comme  on  ne  voyoit 
point  de  dents  gâtées ,  que  d’ailleurs  toutes  les 
dents  en  général  n’étoient  pas  fiifceptibles  ni  au 
froid ,  ni  au  chaud ,  on  crut  pouvoir  regard® 
cet  état  comme  la  fuite  d’unehumeur  fluxionnaire 
dépofée  fur  cette  partie.  Le  malade  fut  foigoéen 
.confequence  ,  mais  fans  aucun  fuccès.  Enfin  les 
douleurs  étant  portées  à  un  degré  exceflif,  je  fus 
mandé.  J’examinai  d’abord  les  dents  incifives  & 
inférieures  ;  je  n’y  apperçus  rien  pour  le  moment; 
la  fonde  ne  m’rnftruifit  pas  davantage.  Les  au- 
ares  dents  n’étoient  pas  douloureufes  ,  elles  étoienc 
laines.  Les  bas  des  gencives  des  deàts  douloB* 
reufes  nous  parut  feulement  légèrement  phlogofé, 
mais  fans  gonflement  réel  ni  fluâuâtion.  Unpe- 
îtit  exanthème  d’un  rouge  pourpré, -placé  fur  la  geo- 
«cive  de  l’iccifive  droite  ,  étok  tout  ce  qu’on  pou* 
voit  obferver  de  plus  particulier;  mais  qui  n’étok 
pas  fuffifant  pour  décider  Te-xtra&ion  de  cette 
dent  plus  que  celle  des  autres.  Dans  cette  incer¬ 
titude  ,  je  demandai  une  bougie  allumée  &  la 
portai  contre  les  deux  dents.  Par  la  réflexion  de 
la  lumière  nous  nous  aifurâmes  M.  Desjardins 
&  moi  .que  la  dent  incifive  la  plus  proche  de  la 
canine  éteit  la  caufe  de  tous  lesaccidens.  En  effet, 
'la  fubftance  émaillée  nous  en  parut  trouble  &.ond 
dée.  Enfin,  &  pour  plus  de  fureté, je  perçai  l’exan-» 
thème;  il  en  fortitun  fang  féreux.  Le  ftilettra- 
verfa  la  fubftance  -maxillaire ,  •&  fe  rendit  contre 
la  racine  de  la  dent  en  queftion  que  j’ôtai.  ftous 
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Il  caflames  enfuite.  Le  canal  de  fa  racine  8c  là 
grande  cavité  écoient  remplis  d'une  humeur  noire 
des  plus  fétide.  Le  même  jour  de  l’opération ,  le 
malade  éprouva  un  calme  réel ,  &  à  l’aide  de  lei- 
ques  gargarifmes  émolliens,ies  accidens  difparu- 
rent  complettemencfous  peu  de  jours. 

Deuxieme  Observation-. 

Abus  du  canal  &  de  la  grande  cavité  £  une  dent  ca¬ 
nine  par  C  action  de  la  lime  ponte  trop  avant . 

En  774,  je  fus  confulté  pour  une  Demoifelîe 
igée  de  dix-iept  ans  ,  à  laquelle,  pour  lui  mettre 
les  dents  en  plus  bel  ordre  ,  on  avoir  cru  devoir 
féparer  une  dent  canine  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure,  qui  portoit  fur  la  partie  incifive.  La  difpo- 
fitioa  de  la  première  dent  fembla  exiger  une  cer-> 
taine  feparation  pour-pouvoir  la  faire  paiTer  enfuite 
&  la  mettre  de  rang  entre  la  première  petite  mo¬ 
laire  &  la  petite  incifive.  La  jeune  perfonne  me 
dit  qu’il  ne  lui  étoic  pas  poffible  de  m’exprimer 
l’agacement  qu’elle  avoit  éprouvé  pendant  tout 
le  rems  que  dura  cette  opération  :  que  ceux  qu’il 
avoit  été  néce flaire  de  lui  faire  efiùyer  pour  pla¬ 
cer  la  dent ,  tant  avec  des  plaques ,  des  foies ,  l’inf- 
trumeac  ,  &c.  n’éccient  pas  à  mettre  en  compa- 
raifon  :  qu’à  compter  de  la  oremiere  opération  juf- 
qa’au  moment  où  l’or  me  confulcoit ,  il  ne  lui  étoic 
pas  poffible  de  fopporter  ni  froid  ni  chaud  fur  cette 
dent ,  d’y  paiTer  feulement  la  langue  défias ,  & 
encore  moins  d’y  manger  ,  deoais  fur-tout  qu’on 
l’avoit  égalifée  :  enfin  ,  qu’au  moment  aétuei ,  elle 
fentoit  des  battemens  &  des  élancemens  dans  tout 
le  menton ,  &  que  ces  douleurs  la  réveiiioien:  quel- 
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quefois  dans  la  nuit.  J’examinai  cette  dent  ;  fa  cou¬ 
ronne  tiroit  fur  le  gris  au  lieu  d’être  blanche  com¬ 
me  les  autres  l’étqient.  La  bafe  entière  de  la  mâ¬ 
choire  ne  pouvoit  pas  fupporter  la  moindre  pref. 
fion.  On  ientoit  entre  le  bas  de  la  gencive  &  la 
lèvre  une  efpéce  de  dureté,  &  en  prellant  la  gen¬ 
cive  il  s’échappoit  entr’elie  &  le  colet  de  la  dent, 
une  humeur  roufleâtre  &  fetide.  Je  ne  vis  point 
d’autre  confeil  à  donner  que  celui  de  l’extr  dion 
de  la  dent.  Le  vuide  qui  devoit  en  réfulter  y  fit 
d’abord  répugner  ;  mais  comme  les  incilïves  étoient 
fort  preflfées ,  je  crus  pouvoir  faire  efpérer  que  ces 
dents  trouvant  du  vuide  s’y  jetteroient ,  &  que 
très-certainement  il  reileroit  fort  peu  de  difformi¬ 
té.  Au  furplus  ,  que  dans  un  cas  de  cette  efpéce 
il  étoit  plus  fage  d’avoir  le  défagrément  d’ure  dent 
de  moins ,  que  de  s’expofer  peut-être  à  la  perte 
des  deux  voifmes  ,  fi  toutefois  la  maladie  ne  lé 
propageoit  pas  jufques  dans  1a  fubfiance  de  l’os 
même.  On  fe  rendit  enfin  à  mes  raifons  :  j’ôtai  la 
dent,  la  racine  en  étoit  toute  marbree  ,  &  même 
noire  à  l’extrémité  qui  teuchoit  le  fond  de  l’alvéole. 
Je  caffai  cette  dent  verticalement.  La  grande  ca¬ 
vité  étoit  remplie  d’un  pus  marbré  &  d’une  putri¬ 
dité  inconcevable.  Le  canal  de  la  racine  étoit  dans 
le  même  état. 

Cette  Obfervation  fait  voir  clairement  qu’on  ne 
joue  point  ainfi  avec  la  Nature.  Je  ne  conçois  pas 
comment  des  parens  peuvent  avoir  la  fécurité  de 
lailfer  limer  ,  tirer  &  retourner  les  dents  de  leurs 
enfans  lorfqu’ils  ont  atteint  un  certain  âge,  pourles 
mettredansun  belordre.Jecroiscette  pratiquenon- 
feulement  contraire  à  la  nature,mais  même  à  la  bon¬ 
ne  Phyfique-  Il  eft  certain  que  cette  façon  de  redref- 
fer  les  dents  doit  néceffairement  changer  îadifpofi- 
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tion  naturelle  des  vaiffeaux.  Il  eft  bien  plus  vrailem* 
blâblê  de  veiller  à  la  chûtc  des  dents  de  lait,  pour 
faire  de  la  place  à  celles  qui  en  ont  beioin  ,  en 
fupprimant  à  fur  &  à  ruefure  ces  dents  de  lait  qui 
gênent  celles  de  remplacement.  J’ofe  alTurer  que 
c’eft  la  méthode  que  j’ai  toujours  fui  vie  jufqu’à 
préfent,  &  que  je  luis  bien  déterminé  à  n’accep¬ 
ter  les  autres  que  forcément.  On  ne  doit  pas  nort 
plus  égaiifer  les  dents,  qu’on  ne  foit  affuré  d’une 
fubllance  &  d’une  oflification  allez  folidede  l’extré¬ 
mité  où  l’qn  applique  la  lime ,  à  la  grande  ca¬ 
vité  de  la  dent  même. 

Troisième  Observation» 
Fijiule  aune  genci  ve  dé  la  mâchoire  inférieure  ayant 
une  iffue  extérieure  à  la  foffette  du  menton. 

En  1770,  M.  A.  Petit ,  D*  M.  P. ,  &c.  m’a- 
dreiTa  j’époufe  dufieur  DefpinafTe  ,  Maître  Per¬ 
ruquier  ,  à  laquelle  On  donnoit  des  foins  depuis 
fort  long  -  tems  ,  pour  une  fiftule  placée  à  la 
partie  inférieure  des  gencives  des  deux  incilï- 
ves  du  milieu  de  la  mâchoire  inférieure  ,  &  qui 
avoit  une  iffue  extérieurement  à  la  follette  du 
menton.  Les  dents  n’étoient  ni  chancelantes  ,  ni 
altérées  dans  leur  couleur.  La  malade  ignorpit 
comment  cet  accident  lui  étoit  arrivé.  Sans  être 
dans  un  embonpoint  complet,  elle  étoit  affez bien, 
portante  &  encore  jeune.  D’ailleurs  l’ulcère  fiftu- 
leux  n’offroic  rien  de  fufpeét.  L’état  des  dents  & 
la  jeuneffe  de  la  malade  ,  nous  firent  héfiter  fût 
leur  perte  ;  les  mêmes  raifons  avoient  frappé  lés 
perfonnes  qui  avoient  donné  les  premiers  foins. 

L’ouverture  extérieure  paroifïànt  plus  favorable 
Tome  IL  X 
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pour  le  traitemenr ,  on  y  avoir  porté  des  caufli- 
ques  de  différentes  efpéces.  En  un  mot ,  à  l’excep¬ 
tion  du  cautère  aduel ,  on  pcuvoit  dire  qu’on  n’a- 
voit  rien  négligé  des  moyens  les  mieux  appro¬ 
priés  à  la  circonftatîce.  L’ouverture  fiftuleuie  da 
côté  de  la  gencive  lé  cicatriia:  mais  ceile  de  la 
foffette  du  menton  le  foutint.  Tout  bien  eonfi- 
déré ,  nous  eilimâmes  ,  M.  Petit  &  moi ,  d’éta¬ 
blir  une  communication  du  dedans  au  -  dehors  : 
Ce  qui  fut  exécuté.  J’entretins  alors  la  commu¬ 
nication  avec  l’éponge  préparée  ,  trempée  dans  le 
baume  du  Commandeur  édulcoré  avec  le  miel* 
rofat.  Je  ne  fus  pas  long-tems  à  m'appercevo'ir  du 
peu  de  fuccés  de  cette  opération  :  je  fondai  là 
fiftule  par  fon  ouverture  extérieure  ,  &  je  m’ap- 
perçus  que  le  ftilet  pénétroit  la  bafe  de  la  fubf- 
tance  alvéolaire  &  maxillaire  ,  &  que  cette  fubf* 
tance  étoit  perforée  en  diiTérens  endroits ,  par  dés 
petits  trous  qui  répondoient  aux  racines  des  deux 
dents.  Dès-lors ,  eu  égard  au  tems  qu’il  y  avoit 
que  la  maladie  durcit ,  &  au  peu  de  fuccès  qu’a- 
voient  eu  les  différens  traitemens  ,  j’ett|  de  for- 
tes  préfomptions  que  les  extrémités  alvéolaires 
des  racines  de  ces  dents  étoient  cariées  ,  &  que 
certainement  leur  grande  cavité  ne  jouiïïoit  pas 
de  toute  leur  intégrité.  Je  fis  part  de  mes  doutes 
à  M.  Petit  :  il  penfa  comme  moi  que  l’extraclioa 
des  deux  dents  étoit  indifpenfabîe  ,  &  qu’il  faîloit 
en  outre  porter  un  peu  de  pierre  à  cautère  dans  la 
fiftule  externe ,  pour  obtenir  une  efcarre  qui  mît  à 
portée  de  découvrir  l’état  de  i’os.  Je  fuivis  corn» 
piettement  fon  avis. 

Lorfque  les  dents  furent  ôtées  ;  je  les  examinai. 
L’extrémité  de  leurs  racines  étoit  noire  &  corrodée, 
le  canal  étoit  dans  iejnérae  état  j  la  grande  cavité  des 
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couronnes  contenoit  une  humeur  crafle  &  infecte. 
La  chute  de  l’efcarre  me  ht  découvrir  ciuq  petits 
points  d’altération  dans  l’os.  Je  touchai  toutes  c es 
parties  avec  l’eau  mercurielle  :  elles  ne  tardèrent 
pas  à  s’exfolier.  La  plaie  fut  panfée  avec  un  diget 
tif  fimple  &  des  injeélions  vulnéraires.  Inlenli- 
blement  la  cicatrice  a  été  faite  des  deux  côtés  ; 
il  n’en  a  réfulté  extérieurement  qu’un  très-léger 
enfoncement. 

Je  me  crois  difpenfé  de  fournir  un  plus  grand 
nombre  d’Obfervations  fur  les  différens  objets  qui 
ont  fait  la  matière  de  cette  Se&ion.  Celles  que  j’aî 
donne  iuffifent  à  un  homme  intelligent  pour  tirer 
des  pronoftics  juftes  dans  nombre  de  circonftances 
analogues  aux  principes  que  j’ai  établis. 

Les  dents  des  vieillards  s’ufent  quelquefois  au 
point  qu’il  ne  relie  plus  qu’une  couche  olfeufe 
très-mince ,  qui  recouvre  la  grande  cavité  de  la 
dent;  mais  qui  h’elt  pas  fuffifante  pour  s’oppo- 
fer  à  l’impreffion  du  f.oid  &  du  chaud,  ni  aux 
effets  de  la  mailication.  Dans  ce  cas  les  vaiifeaux 
tombent  en  fupuration.  Pour  faire  cedèr  les  dou¬ 
leurs  &  conferver  la  dent  ,  il  faut  trépaner  ces 
fortes  de  dents  jufqu’à  la  grande  cavité.  L’opé¬ 
ration  elt  bien  faite  s’il  fort  fur  le  ci.atnp  ,a  1- 
ques  gouttes  de  pus  eu  de  fan  g.  D'après  cette 
opération ,  quelques  perfonnes  font  dans  i'ulage  de 
panfer  les  malades  pendant  plus  ou  moins  de  tetns 
avec  une  efpéce  de  mèche  de  coton  qu’ils  trempent 
avant  dans  l’huile  de  géroffle ,  de  canelle ,  ou  dans 
le  baume  du  Commandeur.  L’intention  ell  alors  de 
deffécher  les  vaiifeaux  de  la  dent  &  de  les  détruire , 
pour  enfuite  plomber  la  dent.  En  s’accommo¬ 
dant  aux  vues  des  Praticiens  qui  fe  comportent 
ainfi ,  je  penfe  (  du  moins  efl  et  -ma  méthode ,  X 
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que  le  cautère  actuel  a  plus  d’avantage  ,  j’ajouerai 
même  que  fon  effet  eft  plus  prompt  &  plus  cer¬ 
tain  que  celui  des  effences  ;  mais  cette  opération 
ne  doit  avoir  lieu  que  trois  ou  quatreïjours  après 
le  trépanement  de  la  dent  ,  c’eft-à-  dire  ,  quand 
le  tems  de  l’inflammation  eft  pafleeéc  que  les  vaif- 
feaux  font  fuffifamment  dégorgés  :  enfin  elle  eft 
fl  peu  conféquente  par  elle- même ,  que  je  ne  crois 
f>as  devoir  en  rapporter  d’exemple. 

S  E  C  T  I  ©  N  CINQUIEME. 

Des  Epulies  ou  Excrefcences  des  gencives . 

L’épulie  eft  une  excrefcence  de  chair  qui  fur- 
vient  aux  gencives  de  l’une  &  de  l'autre  mâchoire, 
&  autour  des  dents  :  ces  excrefcences  deviennent 
quelquefois  fi  confidérables  qu’elles  empêchent  de 
parler  &  de  manger.  L’épulie  'répand  quelque¬ 
fois  une  humeur  •  vifqueufe ,  tenace  8c  fétide  ;  il 
n’eft  pas  rare  qu’elle  prenne  un  caractère  cancé¬ 
reux.  Cette  tumeur  eft  quelquefois  la  fuite  des 
parulies  occafionnées  par  le  mauvais  état  des  dents 
en  général  ,  ce  qui  ne  doit  pas  outrepaffer  les 
effets  des  caufes  externes  ou  locales.  Dans  ce  cas 
l’épulie  cède  facilement  après  à  la  fuppreffion  de 
la  caufe  qui  y  a  donné  lieu. 

L’excroiffance  farcomateufe  de  laquelle  il  s’agit 
doit  fouvent  fon  origine  au  fcorbut.  Le  fang  in- 
fe&é  de  la  pelle  fcorbutique  décharge  en  effet 
fes  excrémens  âcres  &  falins  ,  foit  par  les  arté¬ 
rioles,  foit  par  les  vaiffeaux  falivaires  fur  les  gen¬ 
cives  dont  il  ronge  la  chair  lâche  &  fongueufe. 
Souvent  ils  la  corrompent  de  telle  forte  quelle 
ne  peut  plus  foutenir  les  dents.  Quelquefois  aulli 
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ils  font  prendre  à  cette  tumeur  corrodée  des 
gencives  une  croifîànce  extraordinaire  ,  &  pro¬ 
curent  par  ce  moyen  une  épulie.  Comme  le  fcor- 
but  eft  une  maladie  endémique,  c’eft- à- dire  fa- 
miliaire  dans  les  régions  feptentrionales  &  dans 
la  Norwége  ,  l’épulie  y  eft  plus  commune  que 
par- tout  ailleurs.  Ce  qui  vient  d’être  expofé  dé¬ 
montre  que  l’épulie  peut  dépendre  d’une  eau  le 
externe  comme  d’une  interne. 

Quelques  Auteurs  ont  penfé  qu’on  devoit  trai¬ 
ter  l’épulie ,  que  l’on  peut  mettre  dans  la  dalle 
des  fongus  ou  farcomes  ,  comme  la  parulie  ,  que 
l’on  peut  mettre  à  l’inftar  des  abcès  de  toutes  les 
autres  parties  ;  mais  la  parulie  exige  l’évacuation 
de  l’humeur  purulente  qu’elle  contient,  &  l’épulie 
l’extirpation ,  en  un  mot  la  deftru&ion  complette 
delà  malfe  fongueufe.  Au  l’urplus  ,  écoutons Fer- 
nel ,  par  rapport  au  traitement  qu’il  propofe  pour 
l’épulie  :  »  Cette  tumeur  {  l’épulie  )  eft ,  dit  -  il 
«dans  fon  Encheirid.  Med.  Pract.  une  excref- 
»  cence  de  chair  aux  gencives  ,  qui  eft  fouvent 
»  la  fuite  d’une  parulie  maltraitée.  Si  l’ulcère  de 
»  la  parulie  qui  a  fupuré  n’eft  pas  bien  nettoyé  , 
»  il  y  vient  un  excrefcence  qu’on  appelle  épulie  , 
»  qui  peu  -  à  -  peu  prend  de  l’accroiftement  juf- 
»  qu’à  furpalfer  en  grofTeur  quelquefois  un  œuf 
»  de  poule.  Cette  excrefiènce  peut  dégénérer  en 
«•  cancer ,  &  l’on  reconnoit  ce  changement  par  la 
«douleur  déchirante  qui  furvient,  au  lieu  de  Pin— 
»  dolence  qui  l'accompagnait  d’abord  ;  mais  lorf* 
«^'qu'elle  dégénéré  ain.fi,  il  ne  faut  pas  penfer  à  la 
»  toucher,  ni  avec  le  fer,  ni  avec  aucun  infiniment. 
«Tout  au  contraire,  quand  la  tumeur  ne  procure 
»  aucune  douleur ,  il  faut  la  tenir  liée  avec  un  fil 
X  iij 
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»  double  jufqu’a  ce  qu’elle  fe  lépare  &  qu’elle  tom- 
»  be  ;  mais  quand  elle  elt  féparée ,  il  eft  à  propos  de 
»  toucher  fa  racine  avec  le  cautère  potentiel  (a) , 
»  ou  avec  l’huile  de  vitriol ,  ou  autre  chofe  fem- 
»  blable  ,  pour  l’empêcher  de  fe  reproduire  ,  en 
m  prenant  garde  néanmoins  que  ces  corrofifs  men¬ 
as  dommâgent  les  parties  faines  «. 

Il  eft  poffible  de  tirer  plulieurs  induftions  utiles 
de  l’expofé  de  Fernel  ;  i°.  que  l’épulie  eft  bien 
différente  de  la  parulie  ;  2°.  que  la  première  n’exige 
pas  l’opération  qui  convient  à  la  fécondé  ,  parce 
qu’on  ne  pourroit  pas  faire  la  ligature  de  la  pa- 
ruiie  ,  &  qu  on  ne  fe  fert  du  cautère  aftuel  dans 
cette  fécondé  maladie  ,  que  lorfqüe  le  pus  par 
fon  féjour  a  corrodé  l’oS;  3  e.  que  la  parulie  Am¬ 
ple  devant  fe  traiter  comme  les  abccs  en  général 
qui  ont  le  meme  caraétère  ,  on  n’emporte  pas  la 
mafïe  de  la  tumeur  ;  4e.  qu’on  fe  contente  douvrir 
la  parulie  pou;  en  évacuer  l’humeur  morbifique ,  & 
que  cette  opération  feroit  inutile  dans  l’épulie , 
lorfque  la  fubftance  paroît  être  abreuvée  de  flui¬ 
des  inaétifs  ,  &  que  conféquemment  les  vâif- 
feaux  qui  entrent  dans  fa  fubftance  font ,  pour  ainfi 
dire  ,  lans  reffort ,  foit  par  un  trop  grand  relâche¬ 
ment  ,  foit  par  une  trop  grande  rigidité.  Ces  dif- 
férens  états  des  liqueurs  &  des  vaiffeaux  ,  joints 
aux  vices  particuliers  des  humeurs  &  de  la  par¬ 
tie  même  ,  femblent  devoir  établir  des  épulies  de 
différentes  efpéces. 

En  cohfidérantla  nature  des  différentes  épulies, 
ôtt  peut  en  reconnôîtrë  de-  pendantes  :  celles  -  ci 


(a)  La  pierre  infernale  eft  préférable  &  le  plus  ffir  moyen.  Cepen- 
jîant  fi  1  e  fond  de  I’épuüe  eft  fonget.tt,  oh  doit  préférer  te  cautère  aftatl, 
doi»  les  effets  nt  fêter, dent  pas  dans  les  parties  rcifines,  k 
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font  les  vraies  épulies  ,  que  l’on  peut  compare1, 
aux  tumeurs  polypeufes  ;  elle  ont  également  une 
appendice  ou  pédicule.  Les  épulies  qui  font  ad¬ 
hérentes  aux  gencives  ,  qui  font  corps  avec  elles, 
rentrent  dans  la  claflè  des  farcomes  &  des  fcliro- 
farcomes  dont  parle  Manget  Biblioth. ,  Chirurg. 
Toxn.  IV.  Enfin  ,  on  a  regardé  &  mis  dans  la 
claife  des  épulies ,  certaines  tumeurs  dures,  enkif- 
rées  &  cartilagineufes.  Les  Obfervations  de  plu- 
fieurs  Auteurs ,  &  que  je  rapporterai ,  en  four¬ 
niront  des  preuves.  On  a  encore  mis  au  nombre 
des  épulies  ,  certaines  varices  des  gencives  ;  mais 
il  efl:  aifé  de  ne  pas  prendre  le  change ,  pour  peu 
que  l’on  examine  la  forme  &  le  caractère  de  la 
tumeur;  ie.  les  varices  font  fans  pulfation  ;  d’ail¬ 
leurs  ,  elles  cèdent  facilement  à  l’impreffion  du 
doigt ,  &  elles  reprennent  leur  premier  état  dès 
qu’on  ceffe  de  les  comprimer.  Dans  ce  cas ,  quand 
l’évidence  de  la  pulfation  des  artères  des  gencives 
se  feroit  pas  admiifibîe  ,-même  dans  l’état  naturel , 
l’autre  fymptôme  fuffiroit  pour  établir’  une  dif- 
tidion  réelle  entre  l’épulie  &  les  varices. 

Il  y  a  encore  beaucoup  d’autres  particularités 
concernant  les  épulies  ;  elles  trouveront  leurs  pla¬ 
ces  à  mefure  que  les  Obfervations  m’en  fourni¬ 
ront  l’occafion  ;  &  de  la  réunion  de  ces  faits ,  il 
fera  aifé  de  s’appercevoir  que  quelques  Auteurs, 
modernes  ont  eu  tort  de  mettre  dans  la  clafle  des 
épulies  le  gonflement  des  gencives  proprement 
dit  :  enfin ,  &  pour  mieux  prendre  l’ordre  des  dif¬ 
férentes  tumeurs  dont  il  s’agit ,  je  commencerai 
par  l’exemple  de  celle  que  Félix  Plater  rapporte 
pour  y  avoir  été  expofé  lui-même. 


Xir 
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Premier  e.  Observation. 

Êpulie  ou  Ca.Tn.oJiU  en  la  louche  (*), 

Il  y  a  quatre  ans  qu’il  me  vint  une  carnofité 
au  côté  droit  de  la  bouche  fur  le  derrière  ,  à 
l’extrémité  des  dents  mâchelieres  ;  elle  eft  crue 
peu- à  -  peu  ,  molle  ,  rouge,  pendante  ,  laquelle 
par  fois  augmente  fort  &  quelquefois  diminue,  en- 
forte  qu’à  peine  la  puis-je  attraper  avec  la  langue; 
fa  racine  eft  petite  &  ne  donne  aucun  empêche¬ 
ment  ,  quoiqu’elle  vienne  à  la  groffeur  d’une  noix 
mui’cade,  &  defcende  jufqu’à  la  bouche  ,  n’étant 
point  offenfée  par  les  dents  ,  parce  qu’elle  eft  fur 
le  derrière. 

11  arrive  néanmoins  qu’il  fe  forme  â  côté  une 
veille  longuette  pleine  de  fang  noir  ,  laquelle  def- 
cçndant  plus  avant  dans  le  goiier ,  me  donne  quel¬ 
que  fâcherie  en  mangeant,  mais  elle  fe  diflîpe 
quand  je  mâche  de  la  viande ,  venant  alors  à  le 
rompre. 

Affurément ,  c’eft  une  chofe  admirable  que 
cette  caroncule  ne  tenant  qu’à  un  filet ,  n’ait  pas 
été  rompue  par  ces  mouvemens  violens  depuis 
tant  d’années  que  je  la  porte.  Je  la  porte  encore; 
O’ofant  entreprendre  de  la  couper,  craignant  l’hé¬ 
morragie  ,  &  ne  voyant  pas  de  néceffité  qui  m’y 
oblige. 

Cette  épulie,  comme  on  peut  le  voir  ,  peut 
être  miTe  dans  la  clalTe  des  varices.  L’abfence  de 
la  douleur ,  la  rupture  qui  s’en  faifoit  de  tems  à 
autre ,  l'emble  le  démontrer.  C’eft  encore  au  dé- 

ÇO  F-'j»  Flatsi,  O’ofv  XXI  ,  Li«,  I. 
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g-rgement  naturel  qui  avoit  lieu  quelquefois  , 
qu’on  peut  attribuer  les  bornes  de  l’accroilfement 
de  la  tumeur.  Quant  à  la  crainte  que  Félix  Plater 
avoir  de  l’hémorragie,  la  ligature  l’en  auroic  mis  à 
l’abri.  L’effet  du  moyen  dont  je  viens  de  parler  eft 
d’étrangler ,  de  produire  la  mortification  de  la  tu¬ 
meur  &  la  cicatrice  des  vaiffeauxau  moment  même 
delà  chute  complette  de  ces  tumeurs.  Cette  métho- 
eftlaplus  sûre  pour  détruire  les  épulies  des  gencives 
qui  ont  un  pédicule  ,  ou  qui  font  comme  ifolées  du 
corps  des  genci  ves.  J’en  ai  fait  tomber  plusieurs  de 
cette  façon  &  beaucoup  plus  volumineul'es  que  celle 
dont  parle  Plater;  dans  ce  cas,  il  ne  faut  pas  employée 
enfuite  les  corrofifs  dont  parleFernel.  Je  n’ai  point 
escore  d’exemple  de  récidive  d’après  mon  procédé. 
Cette  opération  ne  doit  fe  pratiquer  qu’après  l’ex- 
traélion  des  dents  carriées  qui  donnent  lieu  à  la 
paladie.  .Si  l’épulie  fait  corps  avec  la  fubftance  des 
gencives,  c’eit- à-dire  ,  H  elle  n’a  point  de  pédi¬ 
cule  ,  alors  la  ligature  eft  impraticable.  Il  n’y 
a  d’autre  moyen  que  de  la  confumer  par  le  cautère 
aftuel ,  comme  leconfeillent  Ambroife  Paré,  Fa¬ 
brice  d’Aquapendente.  Cependant  l’inflrament 
tranchant  a  des  avantages  réels  pour  emporter  d’a¬ 
bord  la  portion  la  plus  confidérable  de  quelques- 
unes  de  ces  tumeurs  ;  mais  enfuite  on  doit  avoir 
recours  au  cautère  aéluel,  tant  pour  détruire  ce  qui 
a  échappé  à  l’inflrument ,  que  pour  prévenir  & 
obvier  à  l’hémorragie.  On  peut  employer  d’abord 
&feulle  cautère  aûuel  ;  alors  il  faut  le  réitérer  un 
nombre  de  fois  fuffifantes.  Il  en  réiulteafi'ez  fou- 
vent  l’inflammation  des  parties  ;  on  y  remédie  par 
les  relâchans ,  les  caïmans ,  &c, 

Lorfque  l’épulie  eft  d’un  certain  volume,  &  que, 
CU  égard  à  fun  caractère  &  à  lès  adhérences  au 
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corps  des  gencives ,  &  au  tems  qu’il  y  a  qu’elle 
exiue ,  on  foupçonne  qu’elle  a  des  adhérences  aa 
pé riofte  jufqu’à  l’os  même  :  dans  ce  cas ,  après  avoir 
emporté  avec  l’inftrument  tranchant  la  plus  gran¬ 
de  partie  de  la  tumeur,  le  cautère  aâuel  ellabfo. 
Jument  néceflfaire,  en  obfervant  de  ne  point  en- 
dommager  les  parties  voifines.  Les  exemples  fui- 
vans  pourront  fervir  de  régies  dans  ces  circonf- 
tances. 

Deuxieme  Observation. 

Epulie  avec  cane  à  la  mâchoire  inférieure. 

En  1767  ,  on  m’adrefia  une  perfonne  âgée  d'en¬ 
viron  dix-huit  ans.  Dans  le  nombre  des  dents  erro- 
fées  qu’elle  avoir  à  la  mâchoire  inférieure,  une 
groiïè  molaire  du  côté  gauche  étoit  extrêmement 
cariée  avec  deflruéhion  de  la  plus  grande  partie  de 
fa  couronne.  Cette  dent  avoit  occafionné  plulieurs 
h uxions  terminées  par  des  parulies  dont  i’ouver- 
ture  s’étoit  faite  naturellement ,  &  d’autres  fois 
2  l’aide  des  cataplafmes  &  des  gargarifmes  émoi- 
liens.  Mais  comme  la  dent  n’avoit  point  été  ôtée, 
les  parulies  refterent  fiftuleufes.  Les  bords  fereu-î 
verferent ,  devinrent  fongueux,  &  il  en  réfultaune 
mafle  charnue  de  la  largeur  &  de  l’épailfeur  de  plus 
d’un  écude  trois  livres,  plus  gênante  que  doulou- 
reufe,  en  forme  de  choux-fleurs ,  &  abreuvée  d’une 
humeur  gluante.  Cette  excrefcence  paroifloit  com¬ 
promettre  la  joue  &  la  lame  externe  de  la  mâchoire. 
Elle  furpafloit  tellement  les  dents,  que  la  malade 
la  mordoit  en  mangeant,  ce  qui  donnoit  lieu  cha¬ 
que  fois  à  des  efpèces  d’hémorragies.  En  paiïant 
une  fonde  courbe  autour  de  cette  excrefcence ,  je 
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m’.ipperçu  qu’elle  avoit  une  adhérence  directe,  Sc 
par  Ton  milieu ,  aux  gencives  même ,  fans  que  cette 
efpèce  de  colet  pût  permettre  une  ligature  efficace. 

Je  crus  devoir  commencer  le  traitement  par 
l’extradion  des  racines  de  la  dent  cariét(a)  Les  ex¬ 
trémités  de  chacune  etoient  revêtues  d’une  hyper- 
fircofe  de  la  grofièur  d’un  pois  ,  terminée  par  un 

S'dicule  que  je  préiumai  s’implanter  dans  la  fub- 
ncemême  de  l’os.  La  cloifon  intermédiaire  des 
racines  étoit  corriplettement  détruite.  L’extradion 
de  ces  racines  fut  fuivie  d’unë  hémorragie  qui  m’o¬ 
bligea  de  fufpendre  les  recherches  nécefiàires  en 
pareil  ers.  Ce  ne  fut  que  le  cinquième  jour  que 
j’examinai  l’état  de  l’os.  Il  étoit  fain  du  côté  de  la 
langue  ;  mais  criblé  &  perforé  du  côté  de  la  joue. 
La  fonde  le  traverfa  &  fe  rendit  dans  l’épulie.  La 
crainte  d’une  nouvelle  hémorragie ,  &  le  mauvais 
état  de  l’os ,  me  firent  préférer  le  cautère  aduel  à 
l’inftrument  tranchant.  Je  commençai  par  porter  un 
bouton  (a)  de  feu  dans  le  centre  de  la  tumeur  ; 
je  le  plongeai  de  façon  à  le  faire  traverfer  la  lame 
maxillaire  jufqu’au  vuide  alvéolaire  :  de  cette  fa¬ 
çon  j’interrompis  toute  communication  de  la  tu¬ 
meur  aveç  les  alvéoles.  Je  panfai  à  fec  a\ec  de  la 
charpie  ,•  &  je  preferivis  un  -gàrgarifme  déterfif. 
Peu  de  jours  après, cette  opération,  l’épulie  com¬ 
mença  à  fupurer  ,  &  je  retirai  une  portion  de  la 
lame  extérieure  &  alvéolaire  maxillaire  qui  étoit 
cariée  :  dèS-lors  la  plaie  formoit  une  lèvre  fupé- 
rieuxementSc inférieurement,  &  un  trou  fifiuleux 


(a)Lorfque  les  dents  font  la  caufe  de  la  maladie, cm  doit  dans  tous  les. 
es:  commencer  par  les  fupprimer  fi  on  en  à  la  facüi.t  ,  ou  du  moins  le 
ptotét  podible. 

{»,  flanche  première  ,  fig-  }• 
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procaré  par  le  cautère  aéfuel  que  j’avois  appliqué. 
Cette  difpofition  particulière  me  détermina  à  ne 
former  du  tout  qu’une  feule  &  même  plaie  ,  & 
j’y  procédai  encore  par  un  cautère  aâuel  tran¬ 
chant  (a)-  Même  façon  de  panfer  d’abord  ,  &  le 
même  gargarifme.  Peu  de  jours  après  cette  opé¬ 
ration  ,  la  l'upuration  fut  plus  abondante ,  il  fe  fit 
de  nouvelles  exfoliations  de  l’os  ,  la  tumeur  fe 
fondit  par  degré  ,  la  fupuration  devint  plus  loua¬ 
ble  t  Sc  par  des  foins  bien  étendus ,  la  malade  fut 
coroplettement  guérie  dans  l’efpace  de  deux  mois. 

Le  moyen  que  j’ai  employé  pourra  paroître 
extrême  aux  yeux  de  quelques  perfonnes  ;  mais  le 
cata&ère  de  la  tumeur  me  paroilfant  très-difpolé 
à  l’hémorragie  ,  je  n’avois  d’autres  moyens  de  l’é¬ 
viter  Sc  de  m’oppofer  en  même  tems  aux  pro¬ 
grès  de  la  carie. 

Les  circonftances  obligent  de  varier  les  procé- 
dés  :  fObfervation  fuivante  en  fournit  une  preuve. 

Troisième  Observation. 

Epulic  confiiérahh  à  la  mâchoire  fupiriture. 

En  1771  , M.  A.  Petit  D.  M.  P.,  &c.  m'a* 
dreffa  une  femme  âgée  d’environ  quarante- 
cinq  ans  ;  elle  portoit  depuis  wès-long-tems 
à  la  gencive  fupérieure  des  deux  dernieres  grof- 
fes  molaires ,  du  côté  droit ,  une  épulie  de  la  grof* 
feur  d’une  forte  noix ,  Sc  qui  rendoit  la  joue  dif¬ 
forme.  Cette  efpéce  de  farcome  couvroit  la  der¬ 
nière  molaire  ,  &  s’étendoit  en  devant  ,  jufques 
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far  la  première  petite  molaire  ;  mais  foo  pédicule 
raccourci  étoit  diredement  placé  fur  la  fécondé 
groffe  dent  qui  étoit  cariée ,  &  de  laquelle  je  fis 
l'extraction  qui  fut  fume  d’une  efpéce  d’hémor¬ 
ragie  (b)  que  j’arrêtai  par  la  compreflion.  Lacrain- 
te  d’en  avoir  une  nouvelle  dans  l’excifion  de  la 
tumeur  par  l’inftrument  tranchant ,  me  détermina 
à  avoir  recours  à  la  ligature ,  que  je  ferrai  chaque 
jour  &  par  degré.  Le  fixiéme  jour ,  la  tumeur 
tomba  ;  mais  comme  le  pédicule  étoit  d’un  cer¬ 
tain  volume  &  que  j’avois  lieu  d’appréhender  la 
récidive  &  peut-être  quelque  chofe  de  plus,  je 
crus  devoir  préférer  le  cautère  actuel  à  tous  ;les 
autres  cauftiques.  Après  la  chute  de  l’efcarre ,  l’os 
parut  découvert ,  mais  blanc  &  folide ,  ce  qui 
m’éloigna  de  l’attaquer.  Je  prefcrivis  un  gargarif. 
me  vulnéraire  &  déterfif  qui  termina  la  ,  maladie 
en  fort  peu  de  tems  fans  exfoliation  de  l’os. 

Scultet ,  Obf.  V I.  propofe  ,  après  la  deftruc- 
tion  de  l’épulie  par  la  ligature  ,  la  poudre  fui- 
vante  qu’il  dit  lui  avoir  réuffi  fur  un  jeune  homme 
de  dix-huit  ans  qui  avoit  une  excrelcence  à  une 
gencive  fupérieure  :  terre  de  porcelaine  quatre 
onces;  bois  d’aloës ,  de  fantal  citrin,  de  chaque  une 
once  ;  mufc  un  fcrupule  ;  racine  d’iris  de  Florence 
une  once  ;  mêler  le  tout  pour  en  faire  une  poudre , 
ajoutant  à  chaque  once  une  dragme  d’alun  cjrud 
bien  pulvérifé  ,  dont  on  fe  frottera  les  dents ,  & 
enfuite  on  fe  lavera  la  bouche  avec  une  décodion 
aftringente.  Malgré  l’autorité  de  Scultet ,  ce  den¬ 
tifrice  pourroit  ne  pas  convir  dans  un  cas  d’inflam- 


( i )  Cet  accident  efi  prefque  inévitable  dans  ces  circonftances  ;  mais  ii 
efi  poffihie  d’y  remédier  quand  on  croit  qu’il  y  a  eu  un  dégorgement  tuf- 
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nr.tion  :  il  pourra  être  utile  pour  des  gencives  mol. 
les  &  fongueufes ,  &  encore  ne  doit-on  s’en  fervir 
qu’avec  ménagement 

L’épulie  acquiert  quelquejpis  le  degré  du  car¬ 
tilage  :  les  exemples  iuivaus  en  fourniront  des 
preuves. 

•  Quatrième  Observation. 

Excrefence  cartilaginuefe  des  gencives  [a). 

11  y  a  environ  trente-fix  ans  que  je  fus  appelle 
avec  Allertus  Baringue>Chiru:gien  ,  pour  voir  une 
femme  qui  avoit  une  tumeur  conftdérable  à  la 

gencive  des  dents  molaires.  Elle  attiroit  toute  h 
ouche  de  l’autre  «ôté  de  la  face  ,  comme  il  arrive 
dans  le  fpalme  cinique.  Nous  lui  confeillâmes  de 
ne  pas  tarder  à  faire  enlever  cette  tumeur  ;  elle  ne 
voulu:  point  y  confentir  ;  mais  voyant  que  cette 
excrefcence  augmentoit  en  peu  de  tems ,  &  fi 
fort  ,  qu’elle  l’empéchoit  de  prendre  des  alimens, 
elle  changea  de  fentiment.  Nous  liâmes  la  tumeur 
avec  un  fil  de  laiton  (b)  que  nous  ferrâmes  tous  ;es 
jours.  L’excrefcence  ne  recevanc  plus  de  quoi  aug¬ 
menter.  tomba, &  nous  vîmes  qu’elle  étoit  tout-à- 
fait  cartilagineufe.  Nous  appliquâmes  enfuite  les 
remèdes  convenables  pour  achever  la  guériion  qui 
devint  partaite. 

Dans  une  circonftance  femblabie ,  les  vaifleaux 
n’étant  pas  variqueux ,  je  crois  que  l’inftrument 
tranchant  pourroit  être  employé  avec  fuccès ,  & 


(«)  Stalpart  Vsnderviel ,  Obf.  XVII  ,  tome  i.  p.  80. 

(I)  Un  fi:  <l‘or  mérite  ia  préférence,  parce  que  ie  laiton  eft  fufceptil!» 
de  former  du  veid-de-g'ns. 
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dans  le  cas  où  quelques  artérioles  donneraient, 
on  pourroit  s’oppofer  à  l’hémorragie  par  la  corn- 
preifion  ou  par  le  çautère  aétuel.  Les  remèdes 
que  Ton  peut  employer,  après  l’opération  doivent 
être  pris  dans  la  ciaffe  des  fpiritueux ,  des  delfica- 
tifs ,  &c.  Les  fupuratifs  feroient  inutiles. 

Baiduinus ,  EpiiL  Med.  7 ,  pag.  19  ,  fait  men¬ 
tion  d’une  excrefcence  cartilagineufe  des  gencives 
qu’une  femme  âgée  de  plus  de  quarante-cinq  ans 
permit  à  la  mâchoire  gauche.  Elle  avoit  commen¬ 
cé  par  de  petites  glandes  comme  des  verrues,  & 
étoit  devenue  greffe  comme  une  grenade  ,  pen- 
doit  hors  delà  bouche  ,  de  façon  que  cette  femme 
ne  pouvoit  prendre  que  delà  boiffon  5c  quelques 
alimens  légers  ;  ce  qu’elle  ne  pouvoit  faire  qu’a¬ 
vec  beaucoup  de  peine,  ayant  befoin  de  fon  petit 
doigt  pour  les  pouffer. dans  la  bouche.  Cette  ex- 
crefcenee  tomba  quatre  fois  parfe  moyen  d’un  fil 
qu’on  ferroit  à  mefure  ;  de  force  que  cette  femme 
Te  trouva  entièrement  guérie. 

Ambroife  Paré  ,  Liv.  VIII.  Chap.  I V  ,  page 
1B8  ,  dit  avoir  vu  de  ces  excrefcences  fi  confi- 
dtrables  qu’elles  fortoient  de  la  bouche,  à  la  gran¬ 
de  difformité  du  vifage  ,  &  qu’il  les  avoit  ex¬ 
tirpées  en  les  liant  &  en  les  (errant  avec  un  fil 
double  ,  &  avoit  enfuite  employé  le  fer  rouge  : 
que  cette  chair  ell  devenue  quelquefois  carciiagi- 
neufe ,  &  même  offeufe  avec  le  tems.  «  J’en  ai 
»  amputé ,  dit  cet  Auteur  ,  qui  étoient  fi  grades 
»  que  partie  d’icelles  fortoic  hors  de  la  bouche  ; 
»  ce  qui  rendoit  le  malade  fort  hideux  à  voir ,  5c 
»  jamais  aucun  Chirurgien  n’avoit  ofé'en  entre- 
»  prendre  la  guérifon  à  caufe  que  ladite  excref- 
»  cence  étoit  de  couleur  livide  :  &  je  confidérois 
»  outré  cette  lividité  qu’elle  n’avoit  point  ou  peu 
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»  de  fentiment  ,  dont  je  pris  la  faardiefie  de  la 
a»  couper  ,  puis  cautériler ,  &  la  maladie  iuten- 
-x,  tierement  guerre  ,  non  toutefois  à  une  feule 
fois ,  mais  a  plusieurs  ,  à  caufe  qu’elle  repullu- 
m  loir,  combien  que  je  l’eufle  cautérifée.  Ce  qui 
33  en  étoit  caule ,  c’étoit  une  petite  portion  de 
as  l’os  de  l’alvéole  où  font  inférées  les  dents ,  qui 
33  étoit  altérée  ;  &  pour  y  remédier  ,  ii  faut  le 
33  plutôt  poflibie  venir  à  la  curation  àe  ces  fortes 
33  d’excrefcences  ;  car  lorlqu’elles  font  petites  & 
33  non  enracinées  ,  font  plus  faciles  à  curer ,  d’au- 
33  tant  qu’on  trouve  feulement  une  humeur  glai- 
33  reufe  dedans  qui  petit  à  petit  fe  durcit  &  les 
33  rend  très-  difficiles  à  curer  33.  < 

Blafms.  Obf.  IX,  Part.  VL  pag.  79 ,  parle  d’une 
excrefcence  cartilagineufe  des  gencives  ;  il  ia  cou¬ 
pa  avec  des  cifeaux.  1  v. 

Daniel ,  Mifca||tCuriorf.  Dec.  1 .  ann.  2. Obf.  LV. 
pag.  379.  Scultet^Dbf.  LXXXll. pag.  3or.Dona- 
tus ,  Lib.  V.  Hilt.  Mirab.  Med.  parlent  auffi  d’ex¬ 
crefcences  femblables  guéries  par  la  ligature. 

»3  Si  après  la  guérifon  ,  dit  Albucatis,  Lib.  II. 

33  Chap.  XXVlli.  cette  chair  commence  à  croître*  J 
33  comme  il  arrive  fouvent ,  il  faut  la  couper  ,  une 
fécondé. fois  ,  la  brûler  ,  &  alors  elle  ne  recroi- 
»»  tra  plus  3j.  Ce  que  dit  ici  Albucafis  cil  confor-.  j 
me  aux  principes  d’Ambroife  Paré;mais  dans  fui. 
tion  il  faut  préférer  le  cautère  a&uei  à  tous  autres 
moyens. 

La  ligature  &  l’inftrument  tranchant  peuvent 
donc  s’employer  pour  extirper  les  tumeurs  dont  il 
s’agit;  lescirconftances  doivent  guider  fur  le  choix 
de  ces  différens  moyens  ;  mais  ces  opérations  de¬ 
mandent  les  plus  grands  égards.  Zacutus  Luzita- 
nus ,  Prax.  admirab.  Lib.  I.  Ob£  XCill ,  pag- 


de  la  Bouche.  3?? 
22 ,  «rapporte  qu’une  femme  mélancolique  avoic 
une  chair  dure  à  la  gencive  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  ,  qui  dans  l’elpace  d’un  an  devint  fi  grofie 
qu’elle  égaloitla  groÎTeurd’un  œuf.  Elle  luicaufoit 
beaucoup  de  douleurs ,  &  exhaloit  une  odeur 
puante  à  caufe  d’une  fanie  fétide  qui  fortoit  d’un, 
petit  ulcère  de  la  tumeur.  Le  plus  prompt  remè¬ 
de  fut  de  l’extirper;  mais  après  l’opération  il  fur- 
vintune  fi  grande  hémorragie ,  que  n’ayant  pu 
l’arrêter,  la  malade  en  périt  ». 

Il  y  a  tout  lieu  de  préfumer  que  dans  cette  ma¬ 
ladie  l’os  étoit  carié  :  l’ulcère  fifiuleux  &  la  natu¬ 
re  du  pus  l’indiquoient  futfifamment.  Dans  un 
cas  femblable  ,  j’aurois  préféré  le  cautère  a&uei  à 
l’inftrument  tranchant.  J’aurois  porcé  le  premier 
jufques  fur  l’os  même,  &  d’après  quelques  exem¬ 
ples  femblables  qui  me  font  tombés  entre  les 
mains  ,  à  mefure  que  la  carie  s’exfolie ,  que  le 
ferment  s’en  abforbe ,  la  tumeur  fe  détruit  infen- 
fiblement  d’elle- même.  On  fent  qu’il  eft  nécef- 
faire  de  réitérer  le  cautère  a&uel  autant  de  fois 
que  la  maladie  paroît  l’exiger.  J’ai  foigné  une 
pauvre  femme  qui  avoit  une  tumeur  à  peu  près 
femblable  à  celle  dont  parle  Lufitanus.  Elle  occu- 
poit  l’efpace  des  quatre  incifives  de  la  mâchoire 
lupérieure.  Les  dents  étoient  toutes  cariées  ;  je  les 
ôtai.  La  tumeur  avoit  deux  fiflules  qui  occupoient 
ladireébion  de  chaque 'dent  &  qui  fournilToient 
chacune  une  humeur  fétide.  Avec  un  cautère  ac¬ 
tuel  bien  rougi  au  feu  &  tranchant  je  ne  fis  qu’une 
feule  plaie  des  quatre  fiftules  ;  j’attaquai  l’os  qui 
étoit  carié  ,  ce  qui  fut  réitéré  dix-fept  fois  dans 
l’efpace  de  trois  mois.  A  mefure  que  les  exfolia¬ 
tions  fefaifoient,  la  tumeur  diminuoit.  La  malade 
a  été  guérie  vers  la  fin  du  quatrième  mois. 

Tome  IL  Y 
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Enfin  ,  le  Chirurgien-Dentifte,  Tome  I ,  page 
190, fait  mention  de  deux  excrefcences  confidéra- 
bles  des  gencives.  Il  parle  auffi  de  quelques  unesqai 
-ont  acquis  par  fucceflion  de  tems  un  volume  énor- 
me,  qui  ont  dégénéré  en  une  confiltance  ofleufe 
ou  pierreufe ,  fortement  adhérente ,  &  ne  faifaet 
prefque  qu’un  même  corps  avec  la  partie  ofleu- 
fe  à  laquelle  elles  s’étoient  intimément  unies.  î;; 

Ces  dernieres  excrefcences  ,  comme  l’Auteur 
en  convient ,  ne  peuvent  pas  s’emporter  avec  les 
cifeaux  ordinaires  ,  ni  avec  le  biftouri ,  le  fcapel 
ou  autres  inftrumens  de  cette  clalTe ,  encore  moins 
par  la  ligature-  Alors,  comme  elles  femblent  reu- - 
trer  dans  la  dalle  des  exoftofes  ,  il  faut  avoir  reî-i 
cours  à  des  efpéces  de  tenailles  coupantes ,  quel¬ 
quefois  aux  inftrumens  qui  fervent  à  ôter  les  dents, 
ou  à  des  cifeaux  plats  ,  droits ,  courbes  ,  en  gou¬ 
ges  ,  &c.  le  tout  fuivant  les  circonfiances.  Dans 
tous  ces  cas  il  ne  faut  pas  différer  de  fupprimer  la 
Caufe  effentielle  quand  il  eft  poffible  de  le  faire  fur 
le  champ-  On  doit  avoir  une  égale  attention  à 
s’affurer  bien  pofitivement  de  l’état  de  l’os  ,  &  ne 
pas  le  compromettre  inutilement  ,  ou  l’expofei 
par  un  manque  d’attention  ,  à  l’adion  de  l’air  ou 
autres  impreffions  qui  pourroiene  lui  être  préju¬ 
diciables. 

L’Obfervation  dont  parle  Manger  mérite  de 
trouver  place  ici  ;  elle  indiquera  les  progrès  que 
les  épulies  peuvent  faire  dans  la  fubflance  de  Ml 
même.  D’ailleurs  ,  l’opération  que  cette  tumeur  a 
exigé  n’eft  pas  commune. 
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Cinquième  Observation. 

Epulie  à' une  grandeur  énorme ,  keureufement  extir¬ 
pée  par  une  opération  Jinguliere  (a). 

Jean-Nicolas  Marfchalck,  Chirurgien,  fut  con¬ 
duite  i’an  1690  ,  fur  une  excrefcence  de  chair  affez 
confidérable  furvenue  à  la  mâchoire  inférieure  du 
côté  droit  &  qui  avoic  pris  fa  nailfance  entre  les 
dents  canines  d’une  Dame  fexagénaire  ,  grande 
&  d’un  fort  bon  embonpoint.  Cette  épulie  s’étoie 
tellement  accrue  dans  l’efpace  de  cinq  ans ,  qu’elle 
furpalïoit  la  grofleur  d’un  œuf  de  poule,  dont  il 
arriva  que  ces  deux  dents  entre  lelquelles  elle  étoit 
née  d’abord  comme  une  caroncule  de  chair  fuper- 
flue ,  s’écartoient  l’une  de  l’autre  de  la  largeur  du 
doigt ,  &  fortoient  de  leurs  alvéoles ,  en  forte  que 
l’ouverture  de  la  bouche  en  étoit  baillante  d’une 
maniéré  difforme  ,  &  ne  pouvoit  plus  du  tout  fe 
fermer.  On  avoit  confulté  ce  qu’il  y  avoir  de  plus 
fameux  Médecins  &  Chirurgiens,  dont  le  plus 
grand  nombre  avoit  été  d’avis  qu’on  s’appliquât  à 
corriger  &  à  confumer  la  tumeur  d’abord  par  les 
remèdes  univerfaux  &  d’autres  médicaments  in¬ 
ternes  &  néceffaires  ,  &  enfuite  parle  cauftique; 
mais  le  mal  au  lieu  de  céder  à  leurs  foins ,  n’a- 
voit  fait  que  s’accroître.  Enfin ,  notre  Confrère 
Marfchalck  fe  reffouvenant  fort  à  propos  que  fon 
pere  qui  étoit  auffi  Chirurgien  ,  avoit  guéri  un 
homme  du  peuple  d’une  épulie  femblable  par  un® 
opération  finguliére  ,  propofa  de  la  faire  fur  la 


(1-1  Vanget  ,  Biblioth.  Càirurg.  tom,  II.  paj.  89.  Lir.  V.  Mile;!!,  air, 
it  eut-  III,  ann,  5.  6. 
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malade.  Comme  cette  opération  étoit  peu  connue, 
que  l’on  n’avoit  pas  coutume  de  la  pratiquer, 
quelle  paroiiïoit  ambiguë,  on  crut  devoir  pren¬ 
dre  l’avis  de  piufieurs  Médecins  &  d’un  Chirur¬ 
gien  nommé  George  Schlenrki ,  qui  jouiifoit  à 
Vienne  de  la  plus  haute  réputation.  Après  bien 
des  réflexions  ,  on  confentit  à  l’opération.  La  ma¬ 
lade  fut  d’abord  préparée  par  les  purgations  &  la 
diète  convenable.  Après  quoi  on  procéda  à  cetté 
opération  de  la  maniéré  iuivante. 

Les  Chirurgiens  faifirent  fortement  la  racine  de 
la  tumeur  avec  un  fil  de  fer  rendu  bien  flexible, 
en  le  faifant  rougir  plufieurs  fois.  Chaque  jour  ils 
le  ferroient  étroitement  par  le  moyen  d’une  pince 
finguliére,  &  lui  donnèrent  par- là  la  forme  d’un 
petit  cône.  Enfin  ,  le  neuvième  jour  il  arriva  que 
les  petites  lames  qui  fe  féparerent  d’elles-mêmes 
de  l’os  maxillaire ,  ne  leur  permirent  pas  de  ferrer 
davantage  ;  mais  alors  ils  purent  comme  ils  le  dé¬ 
voient  trancher  avec  un  infiniment  fait  exprès 
pour  cda  la  petite  portion  reliante  de  la  racine. 
Après  cela  ils  appliquèrent  fur  la  partie  occupée 
par  l’épulie  une  poudre  convenable  defficative  & 
aiiringente.  Trois  jours  après  le  fond  de  la  tumeur 
parut ,  &  il  en  i'ortit  fans  aucune  douleur  ,  neuf 
efquilles  d’cs.  Alors  on  jugea  à  propos  de  mondi- 
fier  l’ulcère  avec  l’onguent  Fufc.  Fel.  Wur^ii ,  au¬ 
quel  on  ajoutoit  tant  foit  peu  dè  phiegme  de  vi-'- 
triol  ,  &  on  en  cc  ntinuâ  l’ufage  jufqu’à  ce  que 
l’efcarre  étant  tombée-,  la  chair  commença  à  fe 
reproduire.  Enfuite  en  pre.çrivit  un; gargarilme 
aftringent  &  un  epithême  convenable  ,  comme 
préfervatif.  Tout  ce  traitement  réuffir  fi  bien  que 
la  Dame  guéritparfaitementj  fe  porte  encore  bien 
aujourd'hui ,  &  a  ccnfervé  fon  embonpoint. 
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Cette  Obfervation  a  beaucoup  de  rapport, quant 
ài’opération  àla  quatrième  que  j’ai  rapportée. Wan- 
derviel  a  employé  le  fil  de  laiton, Marlchalck  celui 
de  fer  ,  voilà  toute  la  différence.  Cependant,  dans 
celle  du  dernier  Auteur  ,  la  ligature  ,  comme  on 
a  pu  le  voir  ,  n’a  pas  été  fuffifante  :  il  a  fallu  em¬ 
ployer  aufîî  l’inftrii'ment  tranchant  :  ce  qui  démon¬ 
tre  qu’il  y  a  des  circonftances  dans  lesquelles  le 
Chirurgien  eft  obligé  de  réunir  plufieurs  moyens 
enfemble.  Déplus ,  dans  l’Obfervation  qui  vient 
d’être  rapportée,  il  y  avoit  carie  aux  os  ;  ils  étoient 
fains  dans  celle  de  Wanderviel ,  ce  qui  défigne  un. 
genre  de  maladie  tout  différent. 

Section  Sixième. 

Des  Sarcomes  des  gencives. 

L’épulie  a  donné  lieu  à  quelques  Differtation's 
favantes.  Des  Anciens,d’un  rare  mérite ,  ont  cru 
qu’on  avoit  donné  trop  d’extenfion  au  terme  d’é- 
pulie ,  &  qu’on  n’avoit  pas  établi  des  différences 
affez  fenfibles  entre  cette  tumeur  charnue  ,  &  ce 
que  l’on  doit  exaftement  qualifier  du  nom  de 
farcomes.  Manget,  Tome  IV,  Lib.  XVI.  Chapitre 
des  Sclirofarcomes,  difcute  cette  matière  en  hom¬ 
me  fi  inftruit  que  j’ai  cru  pouvoir  faire  part  de  fes 
lumières. 

Eullache,  en  parlant  des  dents  ,  enfeigne  que 
Souvent  une  partie  gypfeufe  fie  porte  dans  leurs 
alvéoles  avec  une  fi  grande  abondance  ,  qu’elle 
pouffe  les  dents  au  dehors  ,  -k  les  force  à  rompre 
les  liens  qui  les  empêchoient  avant  de  fertir.  Man¬ 
get  répond  à  cela ,  &  dit  :  «  J’ai  remarqué  qu’une 
«  concrétion  charnue ,  rougeâtre ,  dure,  dentelée  , 
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>j  naît  quelquefois  de  cette  pituite  gypfeufe  :  quel- 
u  quer'ois  cette  concrétion  a  la  figure  d’une  crête 
u  de  cocq  ,  quelquefois  la  figure  &  la  couleur 
3*  pourprée  du  bec  d’un  certain  animal.  Nos  Mé- 
»  decins  la  nomment  une  épulie.  C’eft  à  eux  de 
«  favoir  s’ils  ont  raifon  de  la  nommer  ainfv  En 
**  effet ,  il  eft  bien  vrai  que  Pépulie  eft  une  forte 
»  d’excrefcence  de  chair  :  cependant  celle-ci  ne 
»>  vient,  qu’après  une  épulie  qu’on  n’a  pas  purgée 
»  avec  alfez  de  foin ,  ou  qu’on  n’a  pris  aucune  peine 
»j  à  deffécher.  La  parulie  &  l’épulie ,  félon  le  té. 
»3  moignage  de  Paul  &  d’Ætius  ,  font  une  forte 
>3  de  phlegmon  qui  attaque  quelques  portions 
>3  des  gencives  en  un  mot ,  une  certaine  extra- 
3>  vafiondefang  &  un  apoftême  chaud  ( a )  :  au  lien 
»  que  la  concrétion  dont  nous  parlons  ici  efl:  une 
33  excrefcence  de  chairs  qui  n’a  jamais  été  préce- 
»  dée  d’aucune  inflammation,  &  qui n’eft produite 
u  que  par  l’amas  d’une  humeur  vifqueufe.  4 
>3  Gallien,  dans  fon  Livre  des  tumeurs,Chapitte 
33  XXL  la  nomme  tout  Amplement  excrefcence 
33  de  chair.  Corneille  Celfe  qui  n’a  point  trouvé 
»  de  bon  latin  qui  lui  convînt  ,  l’a  appellée dans 
33  fon  Livre  V I  ,  Rei  Med.  Ch.  XIII ,  parontidas 
»  (è),  c’efl-à-dire,affeétion  autour  des  dents.  11 
33  efl  aifé  de  voir  qu’il  a  entendu  que  ce  germe 
33  charnu  a  quelque  étendue ,  puifqu’il  dit  que  fi 
33  cette  tumeur  eft  grofle ,  il  eft  plus  à  propos  de 
3»  la  couper  toute  entière,  enforte  que  la  dent  foit 


(a)  Quoique  l’Auteur  regarde  l’épuîie  comme  un  apoftême ,  on  ne 
doit  pas  la  confondre  avec  la  patulie.  j'en  ai  expofé  les.raifons  :  chacune 
de  ces  tumeurs  exige  féparément  un  traitement  qui  leur  fpit  analogue. 

<$)  J’ai  mieux  aimé  l’éctire  de  cette  façon  qu'en  caraflcrcs  grecs  qu» 
tout  le  monde  ne  connpit  pas. 
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»  dégagée  des  deux  côtés.  Si  Celfe  la  décrit  aufli 
»  quelquefois  comme  petite ,  il  ne  le  fait  pas 
3>  pour  donner  à  comprendre  qu’elle  n’a  point 
»  une  certaine  étendue ,  mais  parce  qu’elle  en  a 
»  tantôt  plus,  tantôt  moins. 

»  Les  deux  Editions  d’Aldin  mettent  avec  rai- 
»  fon  parontidas  &  non  parulies  (a).  JeanMainard,  . 
»  Liv.  VII.  Ep.  II,  &  après  lui  Guillaume  Pantin 
»  &  Robert  Confiant  dans  fes  Scholies ,  ont  eu. 

»  tort  de  lire  parulies. 

»  Quan  t  à  la  dénomination  des  parontides  qu’A  I- 
»  din  alfure  que  les  Grecs  donnent  aux  tumeurs 
»  dont  il  s’agit ,  il  prouve  qu’elle  leur  convient 
p»  véritablement  :  fes  preuves  font  bien  capables 
;»  de  fatisfaire.  Qu’y  a-t-il  en  effet  de  plus  propre 
p  &  de  mieux  imaginé  que  le  mot  de  parontides 
»  pour  exprimer  des  affeéiions  vicieufes  formées 
v  auprès  des  dents  ? 

'  Manget,  comme  on  peut  le  voir,  ne  dilTerte 
ainfi  fur  les  mots  que  pour  faire  fentir  plus .  par¬ 
faitement  la  différence  de  l’épulie  proprement  dite , 
d’avec  la  parontide  ou  farcome  des  gencives.  Il 
n’infille  non  plus  fur  cet  objet ,  que  pour  faire  ap- 
percevoir  la  différence  des  lieux  qu’occupent  l’é¬ 
pulie  &  la  parontide.  L’épulie, comme  on  le  fait  ^ 
tient  alfez  ordinairement  au  centre  de  la  fubftance 
des  gencives  par  un  ou  plufieurs  pédicules  ;  au 
lieu  que  la  parontide  fait  corps  avec  le  bord  des. 
gencives ,  là  où  elles  ont  coutume  de  s’adapter  au 
colet  des  dents.  Néanmoins  ces  deux  maladies  ar¬ 
guent  le  plus  fouvent  les  mêmes  caufes  ,  &  fem- 


(a)  J’ai  fait  appercevoir  qu’on  s’étoit  trompé  fur  la  parulie  &  Pépulie  „ 
en  indiquant  le  même  traitement  pour  ces  deux  différentes  maladies» 
Amii  ie  sérac  de  parulie  ne  convient  point  ici. 

Y  iv 
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blent  demander  à  être  traitées  de  la  même  façon. 
Enfin ,  dit  Manger,  «  ce  genre  charnu  dont  je  par¬ 
le  à  caufe  de  fa  fubftance  ou  à  caufe  de  fa  du¬ 
reté  ,  doit  fe  nommer Jclirofarcoma  :  il  reflemble  à 
peu  près  à  celui  dont  Beaudouin  fait  mention  dans 
fon  Hift.  Medicin.  Mifcell.  7,  ou  à  celui  que  Fé¬ 
lix  Pîater  rapporte  Obf.  XXI.  Liv.  I.  Cependant 
j’obferverai  que  tous  ceux  de  ce  genre  que  j’ai 
traités.,  n’étoient  accompagnés  d’aucune  inflamma¬ 
tion.  Entre  plufieurs  expériences  que  j’en  ai  eu 
fous  la  main,  j’en  vais  rapporter  quelques-unes». 

Il  eft  très-certain  que  ia  plûpart  des  farcomes 
naifient  d’abord  fans  inflammation  ;  tk  lorfqu’elle 
y  furvient,  il  y  a  lieu  de  craindre  que  la  tumeur 
ne  devienne  cancéreufe ,  comme  j’en  ai  l’expérien¬ 
ce.  je  pafle  à  quelques  Obfervations  qui  confir¬ 
meront  tout  ce  qui  vient  d’être  expofé. 

PREMIERE  ObS  ER  V  A  T  I  O  N. 

Sclirofarcoma  ,  (  oufarcome  des  gencives  )  (a). 

Il  furvint  une  caroncule  à  Pantépénultiéme  mo* 
îaîre  d’une  femme  âgée  de  trente  ans.  Cette  ca¬ 
roncule  étoit  placée  obliquemént  &  avoit  d’abord 
la  grandeur  d’une  lentille.  En  peu  de  tems  elle  ac¬ 
quit  le  volume  d’une  fève.  Les  Médecins  &  les 
Chirurgiens  traitèrent  d’abord  cette  excrefcence 
avec  des  remèdes  doux  ;  mais  le  nombre  de  leurs 
xnédicamens  ne  réprimèrent  point  le  mal  :  au  con¬ 
traire  ,  il  fit  de  tels  progrès  au  dedans  &  au  dehors 
des  alvéoles ,  qu’il  repoufla  la  molaire  de  fa  fitua- 


(«)  Mingct ,  Biblioth.  Chirurg.  tome  IV. 
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tion  naturelle  êc  la  contourna.  Il  arriva  en  même 
teins  un  flux  de  fang  (a)  que  rien  ne  pouvoir  arrê¬ 
ter  ,  &  qui  étoit  d’autant  plus  à  craindre  que  cette 
femme  étoit  enceinte  &  proche  de  l’on  tems.  Long- 
tems  après  fon  accouchement ,  affligée  &  ennuyée 
de  la  croiiïànce  continuelle  de  fon  farcome  &  de 
la  fanie  infede.  qu’avoient  rendu  les  conduits  ré¬ 
ticulaires  ,  elle  me  fit  appeller  pour  lui  faire  les 
opérations  convenables  à  fon  état.  J’employai  les 
inflrumens  tranchans  &  les  fers  rouges  ;  &  par 
iadminiüration  convenable  des  uns  &  des  autres , 
je  délivrai  cette  femme  d’une  fâcheufe  maladie 
qui  gagnoit  continuellement  de  l’efpace  ,  &  qui 
l’avoit  affligée  pendant  un  an.  J’avois  pour  Col¬ 
lègue  Jean-Dominique  Mallioch. 

Deuxieme  Observation. 

Autre  Sarcome  [b). 

En  préfence  du  même  Collègue,  j’ai  guéri  en 
nn  feul  coup  de  fcàpel,rougi  au  feu  &  tranchant , 
nn  enfant  de  huit  ans  d’une  femblable  caroncule 
skirrheufe  qui  avoir  moins  de  volume  que  la  pré¬ 
cédente  ;  mais  que  de  très  -  grands  Chirurgiens 
avoient  abandonnée  comme  incurable.  L’Obferva- 
tion  fuivante  mérite  l’attention  des  Chirurgiens. 

Troisième  Observation. 

Autre  Sarcome  (c). 

L  a  fille  d’un  Tailleur ,  avoit  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  du  côté  droit  prodigieufement  enflée  &  qui 


(a)  Comme  ces  tumeurs  font  le  plus  feuvent  d’un  caractère  fcorbuti- 
que  ,  elles  font  de  rature  à  produire  de  ces  fortes  d'hémorragies. 

(S)  Manget,ci-deyant  cité. 

(c)  Idem, 
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nourriflbit  une  affe&ipn  vicieufe  à  l’endroit  même 
où  eft  placée  la  fécondé  molaire.  Si  on  touchoit 
un  peu  fort  çet  endroit  avec  le  fer  ,  il  retentif- 
foit  ,  &  donnoit  un  fon  femblable  à  celui  d’une 
clochette  fendue  :  toute  la  partie  olTeufe  qui  en¬ 
veloppe  les  dents ,  étoit  mince.  CTeft  pourquoi 
je  décidai  d’abord  qu’il  falloit  au  tfioins  extirper 
une  molaire  ,  qui  d’ailleurs  étoit  allez  mauvaife, 
&  qui  tenoit  li  peu  dans  fon  alvéole ,  que  la  mere 
de  la  malade  n’eut  befoin  que  d’un  fil  pour  l’ar¬ 
racher.  Cette  opération  faite  ,  la  tumeur  charnue 
fut  découverte,  &  fon  traitement  devint  bien  plus 
facile.  Je  la  tranchai  en  premier  lieu  avec  le  fca- 
pel  »  &  j’y  appliquai  en  fuite  le  bouton  d’or  rougi 
au  feu  (<*).  Cette  première  opération  n’ayant  p2s 
fuffi  à  l’épuiflement  de  l’humeur  vicieufe ,  je  la 
répétai  jufqu’à  trois  fois.  Il  eft  remarquable  que 
le  vifage  qui  avoit  été  long-tems  enflé,  &  le 
gonflement  même  de  la  mâchoire,  s’affaiflerent  en 
peu  de  tems.  Il  eft  vrai  que  cet  affablement  avoit 
été  aidé  par  l’application  faite  extérieurement  fur 
le  vifage  de  petites  éponges  préparées  à  la  fumée 
de  cinabre  ,  d’emplâtres  dyapyrites  (  qui  exci¬ 
tent  la  tranfpiration  en  ouvrant  les  pores ,)  &  de 
petites  lames  compofées  de  plomb  &  de  vif  argent. 
A  tous  ces  exemples,  dit  Manger,  je  pourrois 
ajouter  celui  de  la  caroncule  en  forme  d’éponge 
que  j’ai  extirpée  à  la  Dame  Victoire  Pirrhonie. 
Cette  caroncule  étoit  placée  auprès  de  la  pre¬ 
mière  dent  molaire.  Mais  en  voilà  allez  pour  mon- 


(a)  On  ne  voit  pas  trop  pourquoi  Manget  donne  la  préférenae  as 
bouton  d’or  ,  à  moins  que  ce  ne  foit  parce  que  ce  métal  conferve  la 
chaleur  plus  long-tems  que  le  fer.  Autrement  on  pcut.fe  ferrir  du  éet- 
mer  qui  produira  le  même  effet  étant  rougi  au  feu. 
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trer  que  la  parulie  ,  telle  qu’ait  été  l’opinion'des 
Auteurs  ,  eft  tout-à-fait  differente  de  ce  que 
j’appelle  Sclirofarcoma  ,qui  a  des  commencemens , 
une  matière ,  une  confiftance ,  une  grandeur ,  une 
façon  d’être ,  &  d’autres  caractères  qui  lui  font 
propres  &  particuliers. 

Le  fclirofarcoma  dont  parle  Manger. ,  n’eft  pas 
toujours  le  produit  de  la  carie  des  dents  ni  des 
fluxions  qui  en  font  la  fuite.  11  paroît,  au  contrai¬ 
re,  dépendre  plus  particulièrement  du  mauvais 
état  des  liqueurs ,  &  principalement  d’une  portion 
d’humeur  îcorbutique.  Pour  fe  convaincre  de  cette 
vérité,  il  ne  s’agit  que  d’examiner  le  dérangement 
&  l’ébranlement  qu’éprouvent  les  dents ,  quoique 
le  plus  fouvent  elles  foient  très- faines  &  point 
chargées  de  tartre.  Les  hémorragies  même  aux¬ 
quelles  le  fclirofarcoma  donne  lieu  ,  eft  encore 
une  difpofition  propre  au  fcorbut.  Ceux  qui  au¬ 
ront  fuivi  de  près  cette  maladie,  auront  dû  s’ap- 
percevoir  qu’elle  commence  par  une  efpéce  de 
tenfion  ou  de  retirement  du  bord  des  gencives 
d’avec  le  colet  des  dents.  Ce  bord  fe  gonfle ,  prend 
une  mauvaife  couleur  ,  &  forme  alors  tant  en  de¬ 
dans  qu’en  dehors  de  la  bouche  ,  une  efpéce  de 
bafliu  évafé  dans  le  centre  duquel  la  dent  eft  pla¬ 
cée  ,  &  peu  folidemerit.  Dans  cet  état ,  la  dent 
commence  à  fe  fouîever  ,  à  fe  déranger  de  fa  po- 
fition  naturelle.  Elle  furpafle  fes  voifines  ,  foit  en. 
plus  d’élévation  ,  foit  en  dérangement  d’ordre. 
Si  l’on  appuie  deffus,  elle  rentre  dans  fon  alvéole, 
&  en  eft  aufii-tôt  repoufféepar  une  efpéce  de  corps 
lpongieux  que  l’on  fent  en  appuyant  fur  la  denc 
comme  pour  la  faire  rentrer  dans  fon  alvéole. 
Cette  feule  adion  donne  quelquefois  lieu  à  une 
hémorragie  d’un  fang  fétide  ,  tant  du  baflin  des 
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alvéoles  que  des  gencives  affrétées.  Dans  l’augmen¬ 
tation  de  ce  genre  de  farcome,  le  malade  éprouve 
allez  fouvent  des  douleurs  fourdes  &  défagréables. 
Le  tiffu  maxillaire  s’abreuve  de  l’humeur  qui 
nourrit  le  farcome,  il fe  gonfle  au  prorata  du  flui¬ 
de  vicié  qu’il  reçoit ,  Sc  de  l’accroiflement  de  la 
tumeur.  Enfin  la  dent  qui  en  eft  affectée  fe  ren- 
verfe  ;  quelquefois  même  ,  trois  ou  quatre  dents 
de  fuite  fubilfent  le  même  fort  ;  ce  qui  dépend 
en  général  du  volume  de  la  tumeur.  On  obferve 
encore  que  les  dents  à  plufieurs  racines  font  plus 
expofées  à  cette  maladie  que  celles  qui  n’en  ont 
qu’une  ,  &  que  dans  l’intervalle  de  chaque  raci¬ 
ne  on  rencontre  toujours  une  portion  du  farcome 
qui  avoit  une  continuité  avec  celui  des  alvéoles  & 
des  gencives.  Lorfque  la  dent  eft  déplacée  dans 
un  fens  ou  dans  un  autre,  le  farcome  relfort  les 
alvéoles  &  fe  difpofe  de  telle  forte  ,  qu’il  fert  pour 
ainfi  dire  d’enveloppe  charnue  aux  racines  des 
dents  renverfées. 

Il  ne  faut  pas  confondre  ce  genre  de  farcome 
avec  ceux  qui  dépendent  de  la  carie  des  dents  ou 
qui  font  la  fuite  des  abcès  ,  des  épulies  dépen¬ 
dant  des  mêmes  caufes.  Le  Sclirofacoma  dont  parle 
Manget,eftune  végétation  ulcérée  du  périofte 
des  alvéoles,  où  la  maladie  commence  d’abord, 
par  l’apport  d’uner  humeur  affez  aétive  pour  ron¬ 
ger  en  partie  les  racines  des  dents ,  fans  cependant 
détruire  toujours  également  l’os  maxillaire  mê¬ 
me  ,  quoique  cela  arrive  quelquefois.  A  la  vérité , 
Sc  dans  cette  maladie ,  les  cloifons  intermédiaires 
des  alvéoles  qui  féparent  les  racines  de  chaque  dent 
fe  ramclliffent ,  fe  carainent  même  le  plus  fouvent. 
Dans  bien  des  cas ,  c’eft-à-dire  ,  dès  qu’on  s’ap- 
perçc-it  du  commencent  de  la  maladie ,  l’extrac- 
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tion  de  la  dent  après  laquelle  tient  une  partie  du 
iàrcome  ,  fait  ceflfer  les'accidens  ,  ou  en  arrête 
les  progrès.  J’ai  même  obfervé  que  fi  l’opéra¬ 
tion  eft  fuivie  d'hémorragie ,  i’on  peut  regarder 
comme  certaine  la  guérifon  dé  la  maladie.  Néan¬ 
moins  on  doit  s’affurer  de  l’écat  du  baffin  des  al¬ 
véoles  &  des'* autres  parties  offeufes  en  général; 
car  dans  le  cas  où  i’on  1  s’appercevroit  qu’il  y  eût 
encore  des  reftes  du  farcome ,  on  ne  doit  point 
héfiter  d’y  porter  le  cautère  aéiuel  autant  de  fois 
qu’on  le  croit  néceiTaire  ;  c’eft-à-dire ,  jufqu’à  ce 
que  les  gencives  d’une  part  deviennent  en  bon  état , 
&  que  de  l’autre  le  farcome  ne  fe  reproduife  plus. 
Ce  que  je  viens  de  propofer  ne  doit  point  tour¬ 
ner  en  abus ,  parce  qu’alors  l’irritation  répétée  que 
l’on  exciteroit  dans  ces  parties  pourroit  être  plus 
funefte  qu’utile. 

Si  le  l'arcome  a  contra&é  une  union  intime 
avec  le  bord  des  gencives ,  c’eft-à-dire ,  fi  ces  der¬ 
nières  &  le  farcome  même  ne  font  plus  qu’une 
feule  &  même  maffe  ,  alors  on  ne  doit  pas  diffé¬ 
rer  d’emporter  cette  portion  de  gencives  en  pre¬ 
nant  un  peu  fur  les  parties  faines.  On  s'affûtera 
enfuite  de  l’état  de  l’os  pour  agir  conformément  à 
ce  que  l’on  découvrira. 

L’efpéce  de  Sclarifarcoma  dont  il  s’agit  ne  fe 
termine  pas  toujours  auffi  favorablement  que  Man- 
get  le  rapporte ,  &  que  je  l’ai  vu  arriver.  Ce 
farcome  interne  qui  compromet  les  gencives  & 
les  alvéoles ,  eft  quelquefois  le  premier  développe¬ 
ment  du  vrai  cancer.  Néanmoins  le  malade  ne  peut 
pas  s’en  douter  d’abord ,  parce  que  dans  les  pre¬ 
miers  tems  la  douleur  elt  plutôt  un  engourdiffe- 
ment ,  un  certain  mal-aife ,  qu’une  vraie  douleur, 
&  encore  ce  défagrément  n’a-c-il  lieu  le  plus  fou- 
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vent  &  fenfibiement  que  Iorfque  la  dent  étant  re¬ 
lâchée  &  plus  longue  que  les  autres,  ou  hors  de 
rang  en  quelque  lens  que  cela  foit ,  elle  eft  cho¬ 
quée,  fecouée  ou  renfoncée.  Ces  mouvemens  ex¬ 
citent  des  tiraillemens  douloureux  qui  obligent 
le  malade  de  faire  ôter  la  dent.  Dans  ce  cas  & 
peu  de  jours  après  l’opération  ,  fi  le  farcome  eft 
le  produit  de  quelques  vices  particuliers ,  tels  que 
le  îcorbutique  ou  le  cancéreux ,  il  fe  développe 
extérieurement  avec  une  vélocité  fi  finguliere 
qu’on  auroit  peine  à  fe  le  perfuader  fans  des  exem¬ 
ples  qui  révoquent  tout  doute  à  cet  égard.  On 
fent  parfaitement  bien  que  ce  développement  n’eS 
pas  dû  diredement  à  l’extradion  de  la  dent.  Sans 
cette  opération  il  ne  feroit  que  retardé ,  car  il  au¬ 
roit  lieu  certainement  Iorfque  le  farcome  auroit 
chaffé  la  dent  au  point  d’être  hors  de  l’alvéole, 
&  de  n’êtré  plus  retenue  que  par  les  gencives  qui 
font  alors  également  farcomateufes.  Enfin  l’une  & 
l’autre  mâchoires  peuvent  être  expofées  à  ce  genre 
de  tumeurs  ;  mais  elles  font  plus  à  craindre  à  la 
mâchoire  fupérieure  à  raifon  des  Sinus  maxillai¬ 
res.  L’Obfervation  fuivante  fournira  le  développe¬ 
ment  d’un  farcome  après  l’extradion  d’une  dent; 
&  quoiqu’on  ait  donné  le  nom  d’épulie  à  cette  tu- 
meur  ,  j’ai  cru  devoir  la  regarder  fous  un  afped 
différent. 


de  la  Bouche. 


3  S1 

Quatrième  Observation. 
Ipulie  ou  farcome  à  la  fuite  d'une  dent  arrachée  ( a :) . 

Une  femme  ,  âgée  de  cinquante  ans ,  fe  fit  ar¬ 
racher  une  dent  ;  il  furvint  enfuite  une  excref- 
cence ,  que  les  Grecs  appellent  épulie.  La  ma¬ 
lade  eut  enfuite  recours  à  un  Charlatan ,  qui  n’em¬ 
porta  qu’une  partie  de  la  tumeur ,  fans  toucher 
à  la  racine  ;  mais  peu  après  la  tumeur  devint  plus 
grolfe  qu’auparavant  ,  &  l’empêchoit  de  parler. 
Elle  fut  enfuite  enlevée  heureufement  par  la  li¬ 
gature.  L’exemple  fuivant  eft  bien  plus  frappant. 

Cinquième  Observation. 

Sarcome  à  la  mâchoire  inferieure. 

'  Un  Particulier  étoit  inquiété  depuis  quelques 
années  par  les  deux  grofles  molaires  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure  du  côté  gauche.  Les  gencives 
étoient  renverfées  &  formoient  un  bourlet  confi- 
dérable.  Les  deux  dents  n’étoient  plus  auffi  fo- 
lides  qu’elles  doivent  l’être  dans  l’état  naturel.  Un 
loir  que  le  malade  fe  promenoit  fur  le  bord  de 
l’eau  ,  &  dans  un  tems  humide  ,  il  éprouva  fubi- 
tement  un  engourdififement  dans  tout  le  côté  de 
cette  mâchoire.  La  joue  fe  gonfla ,  les  dents  s’é¬ 
branlèrent  &  fe  feuleverent  au  point  que  le  ma¬ 
lade  ne  pouvoit  ni  fermer  la  bouche  complette- 
ment ,  ni  fe  fervir  des  autres  dents  pour  man- 


(i;  Journ,  d’Alemag».  an,  »  Décembre  >Obf.  55  ,  p.  37;. 
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ger  ,  par  l’oppofition  que.  leur  préfentoient  Iéjp 
deux  dents  foulevées.  Les  gencives  fe  gonfloient 
de  plus  en  plus  ,  &  donnoient  lieu  afîez  féuvent 
à  des  efpéces  d’hémorragies  ;  néanmoins  le  ma¬ 
lade  avoua  qu’il  n’éprouvoit  pas  des  douleurs  réel¬ 
les.  A  la  lin,  les  dents  fe  renverferent  de  telle 
maniéré  que  leurs  racines  fe  jettoient  complète¬ 
ment  du  côcé  delà  langue  ,  tandis  que  leurs  cob. 
ronnes  regardoîent  les  parties  internes  de  la  joue. 

I  e  malade  fit  ôter  ces  deux  dents  ,  &  fans  qu’il  fil-' 
lût  employer  te' force,  elles  vinrent  toutes  les  deux 
enfemhle  ,  avec'Ame  portion  du  farcome  qui 
fembloit  les  unir-  L’hémorragie  qui  luivit  l’opé¬ 
ration  fut  affez  violente  pour  exiger  des  fecours 
particuliers.  On  parvint  à  l’arrêter.  Le  troifieme 
jour  d’après  l’opération  ,  ce  qu’on  avoir  mis  pour 
s’oppofer  à  l’affluence  du  fang  tomba  de  lui-même 
en  apparence  ;  mais  le  vrai  eft  qu’il  fut  ehalfépar 
un  efpéee  de  champignon ,  qui  s’éleva  du  fond  des 
alvéoles  ,  dont  les  cloifons  intermédiaires  étoient 
carnifiées.  La  tumeur  s’unifloit  aux  bords  alvéo- 
laires  des  gencives  ;  mais  il  parut  fin gulier  que 
l’accroilfement  du  farcome.  ne  fe  fût  pas  oppofé* 
l’arrêt  du  fang.  Pour  détruire  ce  farcomé  on  tenta, 
mais  inutilement  &  à  plufieurs  fois ,  l’application 
de  la  pierre  infernale ,  de  l’huile  de  vitriol ,  &c. 

II  repulluloit  toujours  avec  une  promptitude  lin- 
guliére. 

Le  malade,  inquiet  fur  fon  état.  Le  rendit  à 
Paris,  y  confulta.feu  M.  Morand  (  dont  la  mé- 
.  moire  fera,  toujours  chereau  plus  grand  nombre 
des  Chirurgiens.  )  Celui  -  ci  me  l’adrefià.  La  be- 
fogne  ne  me  paroilTant  ni  aifée  ,  ni  commune  , 
&:  encore  moins  certaine ,  je  me  rendis  avec  le 
malade  chez  M.  Morand-.  L’abience  de  la  douleur 

& 
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&  une  certaine  uniré  de  lafurface  extérieure  de  la 
tumeur,  étoient  ce  qui  pou  voit  en  donner  une  idée 
à-peu-près  favorable.  Le  malade  avoir  d’ailleurs 
bon  appétit ,  dormoit  bien  r  faifoit  bien  toutes 
les  fondions  &  n’avoit  point  de  dérangement  dans 
le  pouls.  M.  Morand  me  permit  toute  objedion , 
toute  elpéce  d’éclaircilTemens.  A  la  fin  je  crus  pou. 
voir  lui  rappeller  le  fclirofarcome  ,  dont  il  eft 
parlé  dans  Manget  :  il  fe  rappella  cette  diffèrra- 
tion  ,  &  convint  que  la  tumeur  n’écoit  ni  un© 
épulie  y  ni  un  fongus  caradérifé ,  mais  le  farcome 
en  q.ueftion.  A  raifon  de  l’abfence  de  la  douleur 
&  de  l’unité  de  fa- ferface,  nous  ne  crumespas  de¬ 
voir  encore  le  regarder  comme  cancéreux  ;  mais 
il  y  avoir  à  craindre  qu’il  ne  le  devînt ,  par  les 
moyens  qu’on  employoit  pour  le  détruire.  Comme 
itétoit  ifolé  du  baffin  des  alvéoles  du  côté  de  la 
langue,  &  qu’il  faifoit  corps  avec  les  gencives 
du  côté  des  joues ,  je  propofai  à  M.  Morand  de 
faire  la  i'edion  des  gencives  Sc  de  la  tumeur 
avec  Pinftrument  tranchant ,  &  de  terminer  l’o¬ 
pération  avec  un  cautère  aétuel  ,  en  forme  d’a¬ 
mande  &  rougi  au  feu ,  en  l’introduifant  du  côté 
de  la  langue  ,  entre  la  tumeur  Sc  la  lame  maxil¬ 
laire  3c  alvéolaire.  M.  Morand  voulut  bien  regar¬ 
der  cette  opération  comme  la  feule  &  l’unique 
qu’il  y  eut  à  pratiquer  en  pareil  cas.  Le  ma¬ 
lade  fe  rendit  chez  moi;  je  fis  la  feébion  delà 
partie  extérieure  de  la  tumeur ,  avec  le  fcapçl  à 
dos ,  enluire  avec  un  autre  fcapel  renverfé  ;  je 
remontai  par  -  defius  les  bords  alvéolaires  ,  &  je 
plongeai  dans  les  alvéoles  même  le  plus  avant 
qu'ii  me  fut  poffible  &  que  la  partie  le  permec- 
toit.  Il  étoit  néceflaire  de  pénétrer  dans  le  fond 
des  alvéoles  même  où  les  racines  de  la  tumeur 
Tome  II.  Z 
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prenaient  naiflànce;  c’étoit  pour  cela  quej’avois 
cru  néceflaire  d’opérer  conjointement  avec  l’inf- 
trument  tranchant  &  avec  le  cautère  a&uel  qui 
devoir  détruire  plus  efficacement  les  racines  en 
queftion ,  abréger  le  traitement  &  parer  à  l’hé¬ 
morragie  ,  fi  toutefois  l’artère  maxillaire  étoit 
compromife  dans  la  tumeur  ;  en  un  mot ,  procurer 
une  exfoliation  plus  prompte  dé  quelques  -  unes 
des  parties  de  l’os ,  s’il  s’en  trouvoit  qui  fuffent 
cariées.  Telles  furent,  en  général ,  les  raifons  qui 
me  déterminèrent  à  employer  un  fécond  cau¬ 
tère  a&uel  ,  dont  l’extrémité  de  la  tige  ,  étoit 
renverfée  en  quart  de  cercle  pour  mieux  plonger, 
&  qui  fe  terminoit  en  amande.  Je  fis  rougir  ce 
cautère  &  le  portai  bien  ardent  entre  le  bord  in¬ 
terne  maxillaire  &  alvéolaire.  Je  m’en  fervisde 
façon  qu’en  le  promenant  dans  le  fond  alvéolaire 
je  le  dirigeois  du  côté  de  la  lame  externe  & 
maxillaire  ,  pour  finir  la  fection  de  la  tumeur 
commencée  avec  i’inftrument  tranchant.  L’opéra¬ 
tion  ainfi  pratiquée  ,  fans  hémorragie  réelle  ,  je 
.fis  chauffer  de  nouveau  ce  cautère  &  le  promenai, 
moins  chaud  que  la  première  fois ,  fur  toutes  les 
parties  qui  avoient  d’abord  été  touchées  par  l’inf- 
trument  tranchant.  J’avoue  que  je  fus  fécondé  dans 
la  difficulté  de  l’opération  par  le  courage  du  ma¬ 
lade.  Je  panfai  à  fec  les  premiers  jours.  J’appli¬ 
quai  à  l’extérieur  la  pulpe  des  plantes  émollien¬ 
tes.  Les  gargarifmes  de  la  même  claffe  ne  furent 
point  négligés.  Ces  moyens ,  unis  à  une  diète  auf- 
tère ,  s’oppoferent  à  l’inflammation  &  à  la  fièvre. 

Le  quatrième  jour  d’après  l’opération  ,  la  fupa- 
ration  commença  à  s’établir  :  je  l’aidai  &  la  fou- 
tins  par  un  digeffif  fait  avec  la  pulpe  d’orge  perlé , 
le  jaune  d’oeuf  &  le  baume  de  Fioraventi.  Il  fe 
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fit  quelques  exfoliations  des  coques  alvéolaires, 
Infenfiblement  la  plaie  eue  un  bel  afpeét  ;  &  en 
variant  les  foins ,  eu  égard  à  l’état  de  la  fupiw 
ration ,  &  au  rapprochement  des  parties ,  ce  ma¬ 
lade  fut  guéri  dans  l’efpace  d’environ  deux  mois. 
11  eft  bon  d’ôbferver  que  pendant  tout  le  traite¬ 
ment  ,  il  prenoit  dans  le  courant  de  la  matinée  une 
pinte  de  petit-lait  clarifié  ,  altéré  par  quatre  onces 
des  fucs  épurés  des  plantes  antifeorbutiques.  II 
a  été  purgé  trois  fois  avec  des  minoratifs ,  a  été 
fix  femaine  à  ne  point  manger  de  viande  ,  pre¬ 
nant  feulement  du  bouillon  &  du  potage  au  gras  ; 
le  refte  de  fa  nourriture  n’étant  que  légumineux. 
Les  gelées  de  grofeilies  ,  de  verjus  ,  l’épine-vi¬ 
nette  étment  les  feules  confitures  qu’on  lui  permît 
hors  les  repas  ordinaires.  M.  Morand  avoir  pref- 
crit  ce  régime  général ,  qui  fut  obfervé  très-ponc¬ 
tuellement. 

Lacirconftance  ,  comme  on  a  pu  le  voir ,  étoit 
fortdouteufe;  il  fembloit  qu’il  n’yavoit  pas  loin  de 
la  nature  de  cette  de  cette  tumeu  :  à  celle  du  cancer  ; 
peut-être  feroit-elle  devenue  cancéreufe  ,  fi  1  on  eûc 
infifté  fur  les  caudiques,  fufceptibles  d’un  effet  lent 
&  inflammatoire.  Le  régime  a  été  conforme  à  l’état 
quepréfentoit  ia  maladie;  auffi  les  différens  moyens, 
marchant  d’un  pas  égal,  ont -ils  eu  le  fuccès  le 
plus  heureux.  On  peut  conclure  de  cette  Obfer- 
vation  que  les  Anciens  ,  qu’on  abandonne  trop 
légèrement,  font  une  fource féconde  de  lumières 
bien  utiles  aux  Modernes,  &  qu’il  y  a  des  fa¬ 
çons  d’opérer  qui  ne  peuvent  naître  que  de  l’oc- 
cafion  :  c’eft  au  Chirurgien  à  la  bien  faifir.  L’Ob- 
fervation  fuivante  ,  &  qui  peut  rentrer  dans  la 
dalle  des  farcomes ,  peut  produire  un  exemple  bien 
frappant  des  progrès  de  ce  genre  de  maladie. 
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Sixième  Observation. 

Parontiie  ou  Sarcome  avec  dejlruction  de  la  partie 
droite  de  la  mâchoire  inférieure  (a). 

^  (h)  Un  homme  de  plus  de  quarante  ans  ,  d’un 
tempérament  pituiteux  ,  mélancolique,  eft  fujetdé 
tems  à  autres  à  des  fluxions  fur  les  dents.  A  la 
lin  il  lui  eft  furvenu  une  tumeur  autour  de  la 
-dent  molaire ,  du  côté  droit  de  la  mâchoire  in¬ 
férieure.  Cette  tumeur  prenant  pey-à-peu  de  l'ac- 
croi  dément ,  §c  caufant  quelque  douleur,  n’a  pas 
peu  dérangé  la  dent  voifine  de  fa  place^Le  Chi¬ 
rurgien  ,  très- habile ,  qu’on  a  appellé,  en  "eu  d’au¬ 
tant  plus  de  facilité  pour  en  faire  l’extirpation  , 
de  fes  doigts  feuls  ,  l'ans  autre  infiniment,  y  ont 
jen  effet  fuffi  ;  mais  il  n’a  pas  emporté  le  mal.  Les 
chairs  glanduleufes  &  graffes  qui  avoient  déjà 
jetté  leurs  racines  dans  l’alvéole  de  cette  dent , 
ayant  par  fon  abfence  plus  de  liberté,  fe  font  éten¬ 
dues  plus  confidérablement.  Le  Chirurgien  n’a  pu 
arrêter  leurs  progrès  avec  les  efprits  âcres  de  nitre 
de  de  vitriol  ;  au  contraire  ,  elles  font  devenues 
de  jour  en  jour  plus  vigoureufes  ,  enforte  que  leur 
volume  égaloit  celui  de  la  tête  d’un  enfant  ,  Si 
remplifioit ,  non-feulement  la  cavité  de  la  bou¬ 
che  ,  mais  encore  gonfloit  prodigieufement  fa 
joue  du  côté  affligé  ,  occupant  l’efpace  qui  ell 
entre  elle ,  la  mâchoire  &  la  bouche  ,  où  elles  for- 
moient  une  tumeur  monftrueufe.  Cette  tumeur 
reflémbloit  à  une  grappe  de  raifin  ,  dontlepivet 


ia)  Margct  ,  Ëfblioth.  Chirugr.  rom.  III ,  Liv.  XIV ,  p.  3S1. 
(!>)  ConfuItatiOn  addreflëe  à  Vepfcr. 
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étoic  placé  dans  l’alyéole  de  la  dent  arrachée  l 
&  dans  la  gencive  qui  l’entouroit.  Il  en  fortic 
un  tronc  &  des  rameaux,  au  bout  defquels  étoienc 
fufpendus  des  corps  glanduleux  fans  nombre,  d’une 
couleur  en  partie  blanchâtre ,  &  en  partie  livide  , 
d’une  odeur  très-puante.  Comme  elle  n’avoit  point 
cédé  aux  remedes ,  aux  vulnéraires ,  aux  bal  forni¬ 
ques  &  à  différens  deflîcatifs  appliqués  avec  beau¬ 
coup  de  foin  ,  tant  au  dedans  qu’au  dehors ,  nous 
avons  été  obligés  d’employer  le  fer  &  le  feu  ,  mal¬ 
gré  la  réfiftance  du  malade  &  de  lès  parens  ;  néan¬ 
moins  ce.  moyen  n’apas  encore  détruit  le  mal  jufqu’à 
fa  racine  ;  au  contraire ,  jious  voyons  que  la  carie  a 
fait  affez  de  progrès  dans  la  mâchoire  qui  eft  au- 
qeflôus  &  qu’elle  eft  déjà  prefque  fendue ,  enforte- 
quelefeu  ne  peut  pénétrer  dans  fes  fentes  trop 
profondes.  Ce  fond  1 ï  mal  affeéhé  produit  conti¬ 
nuellement  une  quantité  de  chairs  glanduleufes  , 
capables  en  vingt-quatre  heures  de  remplacer  celles 
qu’on  a  retranchées  ou  brûlées  avec  beaucoup  de 
peine.  Une  fièvre  étique  aflfez  forte  accompagne 
depuis  peu  cette  fi  horrible  affeétion.  Le  corps 
eft  réduit  à  une  maigreur  extrême ,  &  une  enflure 
leucophlegmatique  occupe  les  cuiffes  &  les  jambes. 
L’appétit  néanmoins  fe  foutient ,  &  jufqu’ici  les, 
forces  ont  fuffi  à  toutes  les  opérations.  Nous  pen- 
fons  que  cette  maladie  eft  la  parontide  décrite 
par  Aurel  Corne!  Celfus ,  &  que  Marc-Aurel 
Severin  a  fouvent  guérie  par  le  fer  &  le  feu  ; 
mais  la  nôtre  eft  d’un  caraétère  plus  mauvais  ;  & 
difpofée  à  réfifter  à  toutes  les  reffources  de  l’Art  t 
d’ailleurs  nous  avons  tout  à  craindre  de  cette  fiè¬ 
vre  qui  s’eft  allumée  &  de  cette  leucophlegmatie- 
uaiflante  &  même  adolefcente  :  c’eftpour  quoi  nous, 
recevrons  avec  plaifir  vos  avis  fur  un  cas  fi  difficile*. 

Z.  iij. 
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Wepffer  répond  :  là  chair  qui  fort  de  la  gencive 
ne  paroît  pas  encore  cancéreufe  ,  quoiqu’on  la  dife 
glanduleufe  ;  j’aimerois  mieux  l’appeller  fongueu- 
fe  attendu  qu’elle  touche  manifeftement  l’os  carié, 
8c  même  par  une  portion  confidérable  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure;  en  fecond  lieu,  parce  que,  quoi¬ 
que  dépouillée  de  fa  membrane  en  quelques  en¬ 
droits  ,  cette  chair  nXpas  encore  atteint  les  parties 
voifines;  ce  qui  arrive  ordinairement  quand  elle  eft 
cancereufe  ,  &  comme  je  me  fouviens  de  l’avoir 
vu  en  pareil  cas.  Je  veux  di  e  que  fi  elle  étoit  telle, 
elle  n’eût  point  épargné  la  joue  voifine ,  la  bou- 
che  &  la  langue.  J’approuve  fort ,  avec  les  Mé¬ 
decins  &  Chirurgiens  ,  l’uftion  avec  le  fer  rouge, 
8c  je  fuis  d’avis  qu’on  ne  fe  laflfe  pas  de  la  pra¬ 
tiquer  ,  parce  que  c’eft  le  moyen  plus  propre  que 
tout  autre  à  extirper  la  fongofité  jufqu’à  fa  racine. 
Si  la  malignité  fubfifte ,  il  eft  capable  de  la  corri¬ 
ger,  &  même  d’enlever  fa  fource,  c’eft-à-dire 
Ja  carie.  Cette  voie  eft  beaucoup  plus  fure  que 
J’ufage  des  efprits  corrofifs  ,  ou  même  de  l’eau 
verte  de  Plater ,  ou  du  beurre  d’antimoine  ,  &c. 
parce  qu’il  eft  prefqu’impoftible  d'empêcher  que 
ces  fluides  ne  découlent  fur  les  parties  voifines , 
8c  n’y  forment  des  ulcères  cancéreux  ;  Stmême, 
comme  l’ufage  en  devroit  être  fréquent  &  long 
pour  arriver  au  but  prorofé ,  elles  pourroientà  la 
fin  communiquer  leur  acreté  à  toute  la.  mafïe  du 
fang.  Je  fçais  que  l’ufage  du  beure  d’antimoine 
a  emporté  une  pareille  fongofité  cancereufe ,  pla¬ 
cée  dans  l’intérieur  delà  cuiffè  ;  mais  je  fçais  aulîi 
que  la  malade  fut  elle-même  emportée  un  an  après 
par  une  ph  hyfie.  La  teinture  delacque  qu’on  a  em¬ 
ployée  eft  bonne  pour  réprimer  l’excrefcence  de 
|a  chair  ;  mais  comme  les  gencives  font  un  peu 
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gonflées ,  on  pourroit  placer  entre  la  gencive  & 
k  joue  droite  de  petites  pelottes  de  charpie  ,  im¬ 
bibées  d’un  fyrop  épais  ,  préparé  avec  'le  lue  de 
Nafitort  |ij  ,  de  feuilles  de  raifort  fauvage  §j  , 
le  miel  rofat  giij ,  &  la  mirrhe  ehoifie  gij.  Il  fe- 
roit  à  propos  de  rendre  l’ulcère  plus  large  dans 
&  partie  inférieure  ,  afin  de  découvrir  pleinement 
la  carie  &  de  la  pouvoir  racler  ou  même  la  tranf- 
percer  en  un  ou  deux  endroits  avec  le  trépan  d*A- 
quapendente.  Par  ce  moyen  on  fépareroit  plus  fa¬ 
cilement  la  partie  cariée  de  la  partie  faine.  La 
poudre  catagmatique  produit  trop  lentement  cec 
effet.  L’ulcère  dilaté  ,  on  l’empliroit  feulement  de 
charpie  ,  qu’on  couvriroit  de  l’emplâtre  diapalme  , 
laiflant  là  les  baumes  &  les  teintures.  Si  l’ulcère 
devenoit  fordide  au  dehors,  on  détergeroit  la  chair 
avec  la  teinture  de  mirrhe ,  ou  l’eau  phagédéni- 
que  ,  en  épargnant  l’os,  autant  qu’il  leroit  pofîible. 

Comme  le  malade  eft  d’un  tempérament  froid 
&  humide  ,  il  eft  néceflaire  de  lui  donner  une 
décoction  deflîcative ,  &  il  n’eft  pas  douteux  qu’il 
la  fupportera  bien,  puifqu’ila  bien  fupporté  avec 
la  fièvre  les  purgatifs  qu’on  lui  a  adminiftrés  quel¬ 
quefois.  Ces  décoétions ,  félon  Nicolas  Mafia  , 
donnent  de  l’embonpoint  ;  l’expérience  le  confir¬ 
me;  &  freitagius  les  a  confeillées  avec  fuccès  dans 
la  phtbifie.  Ainfi ,  fans  antimoine  crud  ,  ni  mer¬ 
cure  vif,  on  prépareroit  la  décoétion  fui  van  te  : 
2^  lign.  fanét.  §iij  ,  faflafr.  §j ,  radie,  fàlfœpar  §vj , 
paffuLmaj.exacinat,§iij ,  femin.  fœnic.  Jüj , incif. 
&  contus.  infend.  hor.  i  z  in  aq.  font,  ib  viij.  Après: 
avoir  fait  cuire  toutes  ces  chofes  dans  un  vafe  de- 
verre  bien  bouché  au  bain-marie  ,  on  les  faille— 
roit  refroidir  d’elles-mêmes  pendant  deux  heures,, 
puis  on  les  couleroit  fans  forte  expreffion.  On  don- 
Z  iv 
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neroit  au  malade  cet-te  décoction  chaude  le  matin 
à  cinq  heures  ,  à  la  dofe  de  §iv  ou  §v;  une  heure 
après  on  le  placera  fur  l’elcabel  fadorifique ,  dont 
j’ai  décrit  dernièrement  la  préparation  ;  on  la  peut 
voir  auffi  dans  Tenfelius  (  in  trino  befoardic  j  & 
dans  Marc- Aurel  Severin  (  de  Chirurg.  effic.  )  La 
première  fois  on  ne  laifferoit  pas  le  malade  fut 
Tefcabeau  plus  d’une  demi-heure  ;  pendant  qu’il 
y  feroit  on  lui  donneroit  de  rems  en  tems ,  &  à 
la  dofe  d’une  cueilleFee  chaque  fois  ,  la  mixtion 
füïvant  ,  ou  une  autre  femblable  :  2£  aq.  cam. 
bened.  fumar.  ana.  gij  6.  antim.  dïaph.  cum  triplo 
nitri  deton.  J),  c.c.  pphicè  præparari  3-  K»  fyrop 
de  rubo  ideo.  3  vi  M.  Après  une  demi-heure  on 
le  remettra  dans  un  lit  chaud.  Le  ibir  ,  fur  les  qua¬ 
tre  heures  ,  il  boira  une  -fécondé  fois  de  la  décoc. 
tion  §iij.  Demi-heure  après ,  on  le  mettra  fur  l’ef* 
cabeau ,  êc  on  l’y  foutiendra  comme  le  matin  avec 
la  mixtion.  Dans  la  fuite  on  pourra  le  lailfer  fut 
l’efcabel  jufqu’à une  heure  &  demie,  fans  dépérif- 
fement  des  forces ,  fi  on  a  foin  de  le  fortifier  avec 
la  mixtion.  Il  faudra  continuer  ce  régime  au  moins 
pendant  plus  de  trois  femaiaes ,  en  excitant  les 
lueurs  deux  fois  par  jour ,  mais  jamais  au-delà  de 
ce  que  le  malade  en  pourra’ foutenir;  Je  penfe 
que  la  provocation  de  la  fueur  fur  le  lîége  dont 
nous  avons  parlé  a  moins  de  danger  que  celle  de 
l’étoupe  ou  des  couvertures.  Parce  que  la  maniéré 
prefcrite  n’échaufiè  pas  beaucoup  la  tête  &  produit 
plus  d’effet  que  celle  du  lit.  La  chaleur  du  char¬ 
bon  eft  encore  plus  avantageufe  pour  la  fueur  que 
la  chaleur  de  l’efprit-de-vin  allumé  (<z).  Si  l’affeétion 
tire  en  longueur,  il  faudra  attendre  la  Nature  pen- 
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font  quatorze  jours  ,,  après  Jefquels  on  provoquera 
de  nouveau  les  fceurs  pendant  quatorze  autres 
jours.  On  accordera  des  alimens  un  peu -plus  abon- 
lans  que  dans  le  mal  vénérien.;  Sc  comme  la  rnaf- 
tication  eft  difficile ,  j’ajouterois  volontiers  aux 
bouillons  des  dhairs  bouillies  coupées  bien  menues, 
des  œufs  à  la  coque  ,  des  fruits  doux  cuits  ,  8c  pour 
beiffon  'une  ebécodion  de  faflarr.  ou  lign.  vifc. 
quern,  ou  de  racine  de  Chine. 

(  Continuation  de  Thifloire  de  cette  maladie  juf- 
qu’à  la  mort  du  partent.  ) 

Après  la  réception  de  la  confultation  de 
Wepffer  ,  nous  mîmes  en  œuvre  le  fer  &  le 
feu  &  les  médicamens  defifcatifs  ,  les  balfatni- 
ques  par  dedans  &  .par  dehors  ,  po„ur  combat¬ 
tre  ce  mal  opiniâtre;  c’eft-à-dir-e ,  au  dedans  dif¬ 
ferentes  décochions  tragmatiques  (a)  ,  de  même 
préparées  avec  les  racines  8c  les  bois  ,  8c  dejems 
î  autre  tes  purgatifs  intercâllës  avec  le  mercure 
doux ,  &  pour  l’intérieur  les  memes  décodions 
&  les  mêmes  fucs  ,  8c  même  la  teinture  de  gom¬ 
me  laeque  ,  extraite  parTefprlt-de  vin  ammoniac. 
Nous  procédâmes  outre  cela  a  la  provocation  des 
lueurs  par  le  feu  dont «n  chauffeit  ledit  du  ma¬ 
lade  ,  qui  ne  pouvoit  foutenir  d’autre  fituation. 
La  fièvre  loin. d'augmenter  par  cette  chaleur ,  fem- 
bla  au  contraire  fe  relâcher  ;  mais  La  mal  qui  écoit 
à  la  mâchoire  inférieure  ne  diminuait  pas ;  au 
contraire,  il  enfoncoit  de  jour  en  jour  Tes  racines 
plus  profonaément,jufqües-là  qu’elle  fe  fendît  tout- 
à-faic ,  enforte  qu’elle  étoit  pendante  fur  le  de¬ 
vant,  8c  que  le  patient  ne  pouvoit  plus  fermer 
Ji bouche  que  par  le  moyen  d’un  bandage  appro- 
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prié  au  befoin ,  &  d’une  lame  de  fer  mince  taillée 
en  maniéré  de  fer  à  cheval.  Les  chairs  qui  pul- 
luloient  de  la  carie ,  &  qui  d’abord  étoient  comme 
glanduleufes  devinrent  prefque  cartilagineufes ,  & 
étendirent  leurs  racines  depuis  l’alvéole  de  la  dent 
arrachée ,  jufqu’à  la  jointure  de  la  mâchoire. 

Le  malade ,  accablé  fous  tant  de  maux ,  fut  enfin 
déchiré  par  une  colique  funefte  ,  rendit  l’ame  le 
2Î  Janvier  1690  ,  après  plufieurs  lipothymies. 
Après  fa  mort  nous  examinâmes  fa  mâchoire  & 
la  tumeur  dont  elle  étoit  affedée.  Nous  trou* 
vâmes  que  la  carie  avoit  pénétré  au  plus  un 
pouce  &  demi  d’épaifleur  ;  mais  elle  avoir  telle¬ 
ment  corrompu  l’os,  qu’il  étoit  tout- à-fait  friable. 
Nous  obfervâmes  que  la  tumeur  étoit  en  partie 
charnue  ,  en  partie  glanduleufe  ,  ou  comme  il 
plaît  à  M.  Wepffer ,  fongueufe ,  en  partie  cartila- 
gineufe  &  comme  de  la  corne  ;  elle  environnoit 
largement  toute  la  mâchoire  du  côté  droit,  remon¬ 
toir  jufqu’à  la  jointure ,  dont  elle  avoit  tellement 
relâché  le  ligalement,  que  la  luxation  étoit  com- 
plette.  Nous  ne  pouffâmes  pas  plus  loin  nos  Ob- 
vationsfur  le  cadavre. 

Section  Septième. 

De  la  fongofité  des  gencives. 

M.  Fauchard,  qui  a  été  jufqu’à  préfent&  avec 
raifon  le  flambeau  des  Chirurgiens  -  Dentiftes , 
s’eft  fuffifamment  expliqué  fur  le  gonflement  des 
gencives  dépendant  d’une  caufe  locale  telle  que 
le  tartre  accumulé  autour  du  colet  des  dents;  il 
indique  à  cet  égard  des  opérations  manuelles  & 
des  moyens  pharmaceutiques  ,  dont  les  fuccès 
bien  reconnus  ont  été  fuivis  par  ceux  qui  ont 
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écrit  d’après  lui  fur  cette  matière.  Les  chofes 
étant  dans  cet  état  &  répétées  tant  de  fois  par  di¬ 
vers  Auteurs  ,  ne  demandent  pas  de  nouveaux 
éclaircilfemens.  La  vraie  fource  eft  connue, on  ne 
peut  faire  mieux  que  d’y  recourir  directement  : 
car  à  force  de  vouloir  amplifier  fur  ce  grand 
homme ,  &  paroître  donner  du  nouveau  ,  on  l’a 
défiguré ,  &  bien  fouvent  on  a  fublftitué  des  fo- 
phifines  aux  vérités  qui  émanoient  de  fa  prati¬ 
que  la  plus  fuivie  &  la  plus  réfléchie. 

La  fongofité  des  gencives, de  laquelle  je  crois 
pouvoir  parler  ,  reconnoit  prefque  toujours  un 
vice  ou  une  affedtion  qui  de  l’intérieur  produit  fes 
effets  à  l’extérieur.  Le  vice  fcorbunque  tient  cer¬ 
tainement  le  premier  rang  dans  les  caui’es  inter¬ 
nes  dont  il  s’agit.  Mais  en  admettant  ce  principe, 
il  ne  faut  pas  croire  qu’il  loit  befoin  que  le  fcor- 
but  foit  complet  Sc  déclaré  ;  il  fuffit  d’envifager 
l’ctat  des  liqueurs  en  général  comme  émoufïees  & 
impreignées  d’un  miafme  hétérogène  que  l’on 
puifle  regarder  comme  ayant  une  elpéce  d’analo¬ 
gie  avec  le  principe  fcorbutique  ,•  telles  font  les 
dartres  répercutées,  le  vice  laiteux,  le  vénérien 
dégénéré  ,  &c.  L’introdu&ion  du  mercure  &  fa 
circulation  générale ,  donne  lieu  quelquefois  & 
le. plus  fouvent  à  la  fongofité  des  gencives;  mais 
cette  derniere  caufe  n’a  de  fuite  que  lorfqu’elle 
eft  négligée;  car  quand  on  précipite  le  mercure, 
&  qu’on  s’oppofe  a  fon  trop  grand  apport  du  côté 
de  la  bouche,  les  gencives  reprennent  le  plus  fou¬ 
vent  leur  état  naturel  au  moyen  de  quelques  opé¬ 
rations  légères  ,  telles  que  leurs  ^Tarifications  avec 
la  pointe  de  la  lancette  ou  l’extirpation  de  ce  que 
l’on  peut  regarder  comme  une  efpéce  de  morti¬ 
fication  dès  extrémité  de  ces  parties ,  ce  qui  fe 
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fait  fuivant  les  circonflances  avec  des  eifeaux  con¬ 
venables,  &  quelquefois  avec  le  biftouri  ;  enfin, 
avec  le  cautère  aétuel. 

La  fongofité  des  gencives  par  cette  feule  caufe 
peut  cependant  durer  long-tems  &  entraîner  la 
perte  des  dents  ,  &  même  celle  des  coques  alvéo¬ 
laires  ;  ce  qui  dépend  de  la  quantité  &  de  la  fa¬ 
çon  avec  laquelle  on  a  adminiftré  le  mercure  & 
des  foins  que  l’on  a  donnés  à  la  bouche  pendant 
l’aétion  de  ce  minéral.  Néanmoins  on  parvient 
plus  aifément  à  la  cure  lorfque  le  mauvais  état 
des  gencives  ne  dépend  uniquement  que  de  la 
caufe  dont  il  s’agit .  que  lorfqu’un  vice  interne 
dire&ement  fcorbutique ,  ou  un  autre  avec  lequel 
ce  dernier,a  quelqu’homogénité  avec  le  premier. 

Quelques  Auteurs  confeillent  le  cautère  actuel 
pour  réprimer  les  fongofités  des  gencives  ;  c’eft 
le  fentiment  de  Fabrice  d’Aquapendente,page 
591,  Chap.  XXX ,  de  fes  Opérations  Chirurgica¬ 
les  ,  &  de  plufîeurs  autres  anciens  Maîtres  de 
l’Art.  Des  Modernes  y  ont  foufcrit.  Je  crois  bien 
que  dans  une  affeétion  locale  ce  moyen  pourra  être 
fuivi  de  quelques  fuccès  lorfqu’on  y  aura  recours 
avec  fageffe  ;  mais  lorfque  les  fongofités  argueront 
un  vice  interne  &  principalement  le  fcorbutique 
ou  tout  autre  qui  y  aura  de  l’analogie, il  me  femble 
qu’il  faut  attaquer  d’abord  la  malle  des  fluides.  Je 
ferois  même  porté  à  croire  que  le  cautère  aâuei 
lï  utile  dans  bien  des  cas,  pourroit  dans  d’au¬ 
tres  être  préjudiciable  à  raifon  de  l’irritation  qu’il 
doit-nécelTairement  produire.  D’ailleurs  dès  que 
la  caufe  efficiente  ne  fera  pas  au  moins  confidéra- 
blement  affoiblies  s’il  n’efl  pas  poffible  de  la  détrui* 
re  complettement ,  je  penfe  que  non- feulement 
on  travaillera  en  vaiü  ,  mais  mémo  qu’oo  agg«t 
vera  la  maladie. 
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Je  ne  crains  pas  d’avancer  que  je  n’ai  retiré  un 
Avantage  réel  du  cautère  actuel  ,  que  lorfque 
l’altération  de  l’os  fe  joignoit  à  la  fongoficé  des 
gencives.  J’ai  été  dans  le  cas  de  voir  de  ces  fon- 
gofités  pendant  plus  de  cinq  années  que  j’ai  fuivi 
l’Hôtei-Dieu.  La  Sale  Saint  Landry  où  étoic-nt  des 
fcorbutiques  de  toutes  les  claiïes  ,  offroit  des 
exemples  fenfibles  de  ces  fongofités  furprenantes , 
&  je  ne  me  rappelle  pas  que  l’on  ait  employé  le 
cautère  aétuel  pour  y  remédier  quand  l’os  n’étoic 
pas  alcéré.  Les  remèdes  internes  aidés  des  exter¬ 
nes  produifoient  des  avantages  réels  dans  ces  cir- 
conltances.  Dans  le  nombre  des  fongofités  des 
gencives,  je  ne  citerai  que  deux  exemples  re¬ 
marquables  pour  le  moment. 

Premiers  Observation. 

,  Tongojité  de  tontes  les  gencives  tant  fupérieures 

qu'inférieures  à  la  fuite  des  grands  remèdes. 

Il  y  a  quelques  années  qu’un  Particulier  étant 
ttès-cruellement  attaqué  du  vice  vénérien  ,  crut 
devoir  s’en  rapporter  aux  foins  d'un  des  Maîtres 
de  l’Art  pour  obtenir  Une  guérifon  parfaire.  Le  de¬ 
gré  de  la  maladie  exigeoit  un  traitement  fuivi  & 
porté  jufqu’à  un  certain  point.  Les  accidens  vé¬ 
nériens  fe  dilîiperent  complettemenc  ;  mais  les 
gencives  fe  gonflèrent ,  &  devinrent  tellement  fon- 
gueufes  qu’elles  enveloppoient  les  dents  de  l’une 
&  de  l’autre  mâchoire  ,  de  façon  que  le  malade 
ne  pouvoir  manger  ni  fermer  la  bouche  qu’il  ne 
les  mordît  &  qu’il  n’en  réfaltât  à  chaque  fois  des 
«fpéces  d’hémorragies.  On  prefcrivit  des  gargarif- 
mes  un  peu  fliptiques  afin  de  donner  du  ton  &  du 
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refifort  aux  parties  relâchées.  On  fcarifia  les  gen. 
cives ,  on  les  coupa  ,  on  y  porta  même  le  cautère 
a&uel  à  différentes  reprifes  ,  fans  qu’il  en  réfultât 
un  bon  effet.  Le  malade  fouffroit  davantage  ;  la 
fongofité  paroilfoit  s’accroître  avec  plus  d’aifan- 
ce.  On  me  manda  :  je  crus  ne  pas  me  tromper 
en  regardant  cet  état  comme  une  fuite  confécu- 
tive  de  l’effet  du  mercure  ,  &  dont  la  dofe ,  quoi¬ 
que  forte  ,  mais  néceffaire  ,  avoit  laiffé  dans  la 
maffe  des  fluides  une  impreffion  acrimonieufe que 
l’on  pouvoir  comparer  à  l’effence  du  fcorbut.  Dans 
cette  vue ,  &  le  vice  vénérien  ne  paroiflant  plus 
devoir  exifter  ,  j’engageai  la  perfonne  qui  avoit 
traité  ce  vice  à  purger  encore  le  malade  au  moins 
deux  ou  trois  fois  avec  des  minoratifs.  D’après 
cela  je  regardai  comme  néceflàire  l’ufage  du  petit- 
lait  clarifié ,  altéré  avec  les  fucs  épurés  des  plantes 
anti-fcorbutiques  &  édulcoré  avec  le  firop  anti- 
fcorbutique.  Pendant  l’ufage  du  peti-lait ,  je 
m’occupai  de  la  fe&ion  complette  ,  tant  interne 
qu’externe  ,  des  gencives  fongueufes  ;  à  chaque 
opération  je  baflinai  les  gencives  avec  de  l’eau- 
de-vie  camphrée.  Le  malade  fe  rinçoit  la  bouche 
&  l’épongeoit  différentes  fois  la  journée  avec  une 
décoétion  de  petites  ronces,  à  laquelle  on  ajourait 
l’efprit  ardent  de  cochlearia ,  le  miel  -  ro fat  &  l'eau- 
de-  vie  camphrée  à  des  dofes  convenables.  En  com- 
battant  ainfi  la  maladie  tant  intérieurement  qu’ex- 
térieurement  ,  les  gencives  reprirent  en  très-peu 
de  tems  un  bon  état.  La  fièvre  &  le  dévoiement 
(<*)  ceiïerent ,  les  forces  &  l’appétit  revinrent  au 


(a)  Le  petit-lait  peut  paroitre  ne  pas  convenir  dans  le  dévoiement; 
mais  ici  il  étoic  donné  comme  calmant ,  c’eft -à-dire  pour  diminuer  l'a¬ 
crimonie  des  liqueurs. 
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malade,  &  vers  le  quinziéme  jours  il  n’eut  plus 
befoin  de  mes  foins.  Néanmoins ,  il  fut  convenu 
qu’il  continueroit  encore  fon  petit-lait  ,  fon  gar- 
garifme  pendant  près  d’un  mois ,  &  qu’il  feroic 
purgé  de  nouveau  lorfqu’on  le  croirait  néceflàire. 
Jefai  vu  peu  de  tems  après  ce  traitement  ;  fes 
gencives  étoient  dans  l’état  naturel,  ainll  que  fes 
dents  qui  étoient  folides  alors. 

Deuxieme  Observation. 

Fongofiù  fcorhutique  des  gencives. 

M.Poilïonnier  des  Perrieres,  Médecin,  Ecuyer, 
Chevalier  de  Saint  -  jMichel ,  confia  à  mes  foins 
Tépoufe  d’un  Marchand  Tapiffier  ,  attaquée  d’un 
fcorbut  bien  cara&érifé. 

Les  gencives  de  la  mâchoire  inférieure  reeou- 
vroient  toutes  les  dents  comprifes  dans  la  face  an¬ 
térieure  de  l’os  maxillaire  :  les  parties  poflérieu- 
res  décès  mêmes  gencives  formaient  une  protu- 
bérence  fongueufe  qui  empêchoit  la  maftication 
&  les  mouvemens  dela  langue.  Les -gencives  ex¬ 
térieures  de  la  mâchoire  fupérieure  étoient  dans  le 
même  état  que  les  inférieures.  Les  parties  pofté- 
rieures  formoient  des  protubérences  fongueufes 
&  entrecoupées  qui  s’étendoient  fur  la  voûte  du 
palais.  La  bouche  exhaloit  une  odeur  cadavereufe  ; 
les  dents  comprifes  dans  les  fongofités  étoient 
très-chancelantes.  Tout  annonçoit  une  gangrène 
prochaine  des  gencives  ,  &  la  carie  des  os.  M. 
des  Perierres  fe  chargea  de  la  conduite  interne  ; 
de  mon  côté  j’emportai  jufqu’au  vif  tout  ce  qui 
étoit  fongueux  à  la  mâchoire  inférieure ,  tant  in- 
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térieurement  qu’extérieurement.  Je  lai  fiai  dégor¬ 
ger  fuffifanunent  je  touchai  enfuite  avec  l’eau- 
de-vie  camphrée  pure  à  laquelle  j’avois  ajouté  le. 
fel  ammoniac.  La  malade  étant  trop  faible  pour 
fupporter  de  fuite  la  même  opération  à  la  mâchoi¬ 
re  fupérieure,  je  m’en  tins  là  pour  cette  fois,  &je 
lui  prefcrivis  un  mélange  d’eau-de  vie  camphrée, 
d’une  peu  de  fel  amoniac,  d’efprit  de  cochlearia.: 
le  tout  édulcoré  avec  le  miel  -  rofat  dans  une 
décoction  de  feuilles  de  petites  ronces;  lui  recom¬ 
mandant  d’étuver  avec  ce  mélange  différentes  foi* 
dans  la  journée  toutes  les  parties  fur  fefqueiles 
j’avois  opéré.  Quelques  jours  après  je  fis  la  mê¬ 
me  opération  à  la  mâchoire  fupérieure  ;  f  en  em¬ 
portai  routes  les  fongofités,  &  me  conduifis  d’ail¬ 
leurs  comme  à  la  mâchoire  inférieure.  Vers  le 
douzième  jour  de  ces  opérations  ,  les  gencives 
étant  vermeilles  &  douloureufes je  diminuairac- 
tion  de  la  mixtion  précédente  par  une  plus  grande 
quantité  de  la  décodion  de  petites  ronees.  Un  mois 
ou  environ  de  cette  conduite  aidée  des  remèdes 
internes  ,  remirent  les  gencives  &  les  deRts  en 
bon  état ,  fant  qu’il  y  ait  eu  d’exfoliation  des  os. 
S’il  y  a  carie  ,  if  faut  emporter  toutes  les  foa- 
gofités  de  façon  à  mettre  à  découvert  tout  ce 
qui  eft  altéré»  &  fe  conduire  conformément  à  la 
circonflance  ;  mais  il  ne  faut  chercher  qu’à  aider 
la  Nature  »  &  ne  la  pas  brufquer  ;  car  on  ne  doit 
pas  oublier  que  le  ferment  icorbutique  ramollit 
Singulièrement  les  os.  La  gangrène  fcoFbutiqae 
des  enfarts  fournira  de  nouvelles  lumières  fur  les 
fongofités  des  gencives.  On  doit  encore,  faire  at¬ 
tention  qu’il  ne  l’agit  pas  ici  de  ces  fongofités 
qui  dépendent  diredement  du  mauvais  état  féal 
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des  dents.  La  parulie  <Sc  Pépulje  ont  fourni  des 
exemples  fuffifans  fur  ces  derniers  objets. 

Enfin  ,  la  différence  qu’il  peut  y  avoir  entre  l’é¬ 
pulie  &  les  fongus ,  eft  que  ia  première  ne  tient 
qu’indiredement  aux  gencives;  &  pour  parler 
comme  les  Anciens ,  s’ils  ont  donné  le  nom  d’hé- 
morrhoïdes  à  certains  polypes  des  narines,  on. 
pourroit,  pour  rendre  la  chofe  plus  fenfible,  nom¬ 
mer  ainfî  certaines  épulie's  ,  au  lieu  que  les  vrais 
fongus  font  corps  avec  les  gencives  même. 

Section  Huitième. 

Du  Squirrhe  &  Cancer  des  gencives * 

Le  fquirrhe  &  le  cancer  font  des  tumeurs  qui 
entreprennent  particuliérement  les  glandes.  Le 
fquirrhe  elj  ordinairement  le  premier  degré  ou  le 
germe  du  cancer.  Un  fquirrhe  fimple  devient  aflez 
fouvent mortel  parla  feule  façon  de  le  traiter.  Les 
•repercuflifs  y  font  toujours  dangereux.  Les  relâ- 
chans  conviennent  beaucoup  mieux.  On  a  quelque¬ 
fois  recours  aux  réfolutifs  &  aux  maturatifs  fi  la 
tumeur,  quoique  d’une  nature  indolente,  paroit 
v^jfoir  prendre  la  voie  de  la  fupuration.  Quel* 
ques  Praticiens  moderrîes  ont  nommé  durillons 
des  gencives  ce  qui  eft  un  vrai  fquirrhe.  Quoique 
Cette  maladie  des  gencives  ne  foit  pas  commune, 
Néanmoins  l’Obfervation  füivante  ,  en  forme  de 
confultation  ,  peut  jetter  beaucoup  de  lumière  fur 
cet  objet.  Le  fquirrhe  demande  à  être  enlevé 
complettement  avec  l’inftrument  tranchant.  On  a 
auffi  recours  au  cautère  aduel.  Ces  moyens  mé¬ 
ritent  la  préférence  fur  vous  autres  cauiiiquef. 
C’eft  fouvent  à  l’ufage  de  ces  derniers  qu’on  doit 
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le  changement  du*  fquirrhe  en  une  tumeur  can- 
céreufe  ( a ). 

Premiers  Observation. 

Squirrhe  cancéreux  des  gencives  \b). 

Un  homme  de  confédération  avolt  une  tumeur 
Contre  nature  qui  occupoit  une  gencive  de  la  mi 
choire  inférieure  du  côté  droit.  C’eft  indubita¬ 
blement  un  fquirrhe  ;  car  elle  eft  accomgnée  de 
dureté,  dé  réfiftance  ,  &  fon  volume  s’eft  accrû. 
Déplus,  elle  n’eft  nullement  douloureufe  &  mê¬ 
me  elle  eft  infenfible  à  fa  partie  droite  ,  qua¬ 
lité  que  Gallien  donne  au  fquirrhe  véritable,  14 
Afétk.  &  2.  ad  Glaucom.  En  outre ,  elle  efl:  immo¬ 
bile  à  la  différence  des  glandes,  des  écrouelles, 
&c.  auxquelles  on  a  auffi  donné  le  noth  de  fquir¬ 
rhe  ,  quoiqu’elles  foient  mobiles  ( c ).  Cependant 
ce  n’eft  pas  un  fquirrhe  fimple  ,  mais  com¬ 
pliqué  ,  dans  lequel  il  y  a  quelques  commen- 
cemens  de  cancer  ,  enforte  qu’on  peut  appelle! 
cette  tumeur  fquirrhe  cancéreux.  On  peut  prouver 
la  juftice  de  cette  nomination  par  finégalité&la 
lividité  qu'on  appercevoit  à  la  partie  ajfeSéeWm 
la  louche.  Il  y  a  en  outre  un  écoulement  continuel 
dune  humeur  fétide  &  puante  de  lerrofion  de 
quelques  éminences  un  peu  douloureufe  s  au  tou¬ 
cher  ;  mais  comme  Paul  reconnoit  deux  fort* 


(fl)  Je  me  fuis  fuffifa^fcnent  expliqué  fur  ce  gente  de  tumeur  dam 
mon  premier  volume. 

(î>)  Jul.  Csefar.  Ciaudin.  in  corifu'r.  Med- 
\c)  Il  faut  obferver  ici  que  fe  fquirrhe  naiffant  cfi  prefque  toujours 
üipMlc ,  au  lieu  que  le  cor.£r©é  eft  immobüc4 
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de  cancers  ulcérés  ,  dont  Lun  e/i  pur  &  l’autre 
.  fordide  ,  on  peut  aiTurer  que  celui  en  queftipn  elt 
pur,  farce  qu  avec  l'humeur  livide  il  en  fort  une 
efpéce  de  fang  &  de  matt  re  tenue  (a). 

Il  peut  fe  taire  que  cette  tumeur  doive  fon  ori¬ 
gine  à  une  fimple  pituite  ;  car  elle  a  été  d’abord 
comme  un  meliceris-,  ôç  la  fupuration  qui  étoic 
femblable  à  du  miel ,  a  donné  rai  l'on  de  la  regarder, 
pomme  telle  ;  mais  préfentement  la  couleur  brune 
&  obfcure  de  la  partie  interne  ne  laiffe  pas  lieu 
de  douter  que  cette  pituite  eit  mêlée  d’une  hu¬ 
meur  mélancolique  (£}. 

Galiien,  Lit>-  de  atrabil  ù  14  meth.  dit ,  que  ces 
deux  humeurs  ,  féparjîipent  ou  réunies ,  peuvent 
former  dès  fquirrhès.  Quant  à  moi  (dit  l’Auteur 
de  cette  Qbfervation  t  )  j'attribue  la  durer é  de  la 
tumeur  dont  nous  parlons ,  à  la  réplétion  de  la 
partie  &  à  la.  concrétion  procurée  par  le  refroidit, 
fernent  de  l’os  de  la  mâchoire  même  5c  à.fon  deiTé- 
phement.  La. fupuration  qui  s’e.t  faite  &  i’apofthê» 
me  ayant  donné  lieu  à  l’humçur  la  plus  tenue  des’é- 
vacüer ,  la  plus  craTe  elt  demeurée. 

Mais  comme  le  cancer  le  forme  par  une  mélan¬ 
colie  ,  engendrée  par  l’efFervefcence ,  ou  de  l’hu. 
meur  mélancolique  naturelle  ,  ou  par  cellé  de  la 
bile  jaune,  comme  l’enfeigne  Galiien  ,  de  atra* 
Hl.  C.  $.  je  dis  que  le  cancer  prélent ,  dans  fon 
principe  n’a  été  occafiont|p  que  par  une  bile  noire 
devenue  telle  par  l’effervefçence  de  la  bile.  La 


(a)  Je  ne  crois  pas  ou’on  puifïe  doBner  en  auf£  péif'de  mots  de» 
earaftères  plus  fenfib’.es  des  différent  cancers. 

■  I)  On  ;ntend  >  io  it d’hui  par  humeur  mélancolique  la  bile  devenus 
noire  ,  cre  ,  réûneiife  ,  épaiiTc  ,  &c.  &  capable  de  prodiiire  bien  df* 
maladie,  graves. 

À  a  ij 
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jeunefîe  du  fujec ,  fa  conftitution  &  fon  tempé¬ 
rament  bilieux ,  que  les  poils  blonds  qui  naiflènt 
fur  tout  fon  corps  caradérifent  affez  clairement, 
appuient  ma  décilion  (a). 

Les  caufes  éloignées,  tant  internes  qu’externes, 
de  cette  tumeur ,  ne  font  pas  non  plus  à  négliger. 
Les  premières  peuvent  toutes  fe  rapporter  aux 
erreurs  externes  &  ordinaires  aux  jeunes  gens....» 
D’un-  autre  côté  ,  les  parties  de  la  bouche  font 
très-lâches ,  humides  &  par-là  propres  à  recevoir 
les  humeurs  qui  leur  font  tranfmifes  par  la  vertu  de 
ces  caufes  ,  aidée  de  tout  ce  qui  eft  capable  d’ai- 
guifer  le'feng  ,  tel  que  l’ufage  des  alimens  chauds, 
le  mouvement  corporel ,  &c. 

Les  caufes  générales  font,  à  mon  avis,  les  ali¬ 
mens  propres  à  engendrer  ces  humeurs ,  &  la  cha¬ 
leur  du  foie.  D’après  ces  confidérations ,  il  eil 
facile  de  voir  que  le  Médecin  doit  fe  propofer 
deux  objets  ;  les  préfervatifs  &  les  curatifs  (B), 
La  jeuneflèdu  malade  pourra  contribuer  aux  fuccès 
des  premiers  moyens  :  quant  aux  curatifs  ,  le 
patient  eil  déjà  fort  éloigné  de  l’état  naturel  , 
parce  que  les  caufes  agiffent  vigoureufement,  & 
que  l’intempérie  chaude  du  foie  eft  habituelle. 
Les  difeùffifs  feroient  inutiles,  attendu  que  la  fa¬ 
culté  de -la  partie  eil  anéantie,  &  qu’il  n’eft pas 
poffible  de  donner  de  l’adivité  aux  médicamens. 

On  peut  bien  douter  que  le  retranchement 
par  le  fer  brûlant  &  par  les  médicamens  cor- 
rofifs  (c)  foient  capables  de  détruire  ce  mal. 


(a)  Tout  devenoit  utile  au*  Anciens  pour  tiret  leurs  prcnoliics. 

(I)  On  me  permettra  de  paffer  fous  filer, ce  1er  moyens  eue  l’Auteur 
indique  à  cet  égard  ;  les  Médecirs  les  preflenttront  facilement. 

(c)  L’Auteur  n’auroit  pas  dû  jirUr  de  ces  dernier;  ;  car outre 
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D’un  côté ,  il  femble  qu’on  pourroit  employer  ces 
moyens ,  parce  que  la  partie  n’eft  pas  importante 
&  qu’elle  n’eft  point  environnée  d’aucuns  vaiffeaux 
confidérables  &  de  conféquence  :  d’ailleurs  on  y  a 
déjà  fait  incifion  ;  il  n’en  eft  réfulté  aucun  mal  ; 
ce  qui  n’efl:  pas  étonnant ,  puifqu’il  ne  s’agiffoit 
pas  d’abord  d’un  véritable  cancer  ;  au  lieu  que 
l’aphorifme  38  de  la  Seét.  6  2.  ad.  9  fane, 

qui  défend  cette  incifion ,  parle  des  cancers  vé¬ 
ritables  intimes  non  ulcérés ,  qui  font  doulou¬ 
reux  aux  malades  &  fort  confidérables  ;  mais  non 
de  ceux  ,  comme  Gallien  lui  -  même  le  déclare  , 
qui  font  à  la  fuperficie  de  la  peau ,  qui  font  ul¬ 
cérés  ,  &  qui  affectent  une  partie  dont  on  peut 
les  féparer  fans  danger  (a). 

Si  on  m’objecte  que  Gallien  déclare  abfolument 
incurables  les  ulcères  produits  par  une  bile  noire, 
je  répondrai  qu’il  faut,  entendre  cet  endroit  de 
Gallien  ,  des  ulcères  engendrés  par  une  bile  noire 
toute  pure  &  fans  mélange  d’autres  humeurs.  D’un 
autre  côté ,  je  ne  crois  pas  que  le  retranchement 
foit  en  aucune  forte  convenable.  Celui  qu’on  a 
déjà  pratiqué  par  le  fer  brûlant  aéré  inutile,  êc 
il  dévoie’  l’être  ;  les  vaiffeaux  fourniffent  conti¬ 
nuellement  &  indubitablement  de  la  matière  à 


l'irritation  qu’ils  excitent ,  ils  font  encore  fufeeptibles  de  G:  mêler  avec 
la  falive  ,  de  pafler  dans  l’eflomac  &  de  produire  des  accidens  graves. 

(a)  On  doit  comprendre  ,  parce  qui  vient  d’être  dit ,  qu’il  y  a  des 
cancers  fur  lefquels  on  peut  tenter  l’opération  ;  m'ais  il  faut  pour  cela 
qu’ils  foient  ifolés  de  façon  qu’on  puiife  les  extirper  complettement» 
fans  compromettre  quelques  parties  effemieücs  ,  tels  que  des  troncs 
principaux  d’artères ,  &c.  Quant  aux  cancers  intimes  ,  c’eû-à-dire 

adhérent ,  on  ne-  doir  pas  tenter -leur  extirpation  ,  parce  que'iceux-  ci 

qui  tiennent  aux  parties  offeufes.  ont  ordinairement  des  racines  qui  s’y 
implantent  &  -que  la  feftion  que  l'on  en  fait  facilite  fort  fouyem  leut 
accruiffeuient  plus  prompt, 
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ces  fortes  de  tumeurs  :  de  plus  ,  lè  feü  procure 
une  attraflion  conhdérable  de  la  part  des  vaif- 
feaux  ;  ce  qui  donne  lieu  à  la  tumeur  d’augmenter. 
Les  médicamens  corrofifs  ne  pénétreroient  pas 
dans  l’intimité  de  la  partie  ,  &  feroient  aùfli  inu¬ 
tiles.  Enfin  ,  il  n’y  auroit  pas  de  fûreté  dans  i’in- 
cifiort  avec  le  fcapel  à  caufe  des  vaifleaux  anté« 
rieurs.  La  faignée  du  bras  droit ,  ainfi  qu’un  eau- 
tère  ,  les  fangfues  à  l’anus  ,  le  fer  brûlant ,  font 
des  remedes  chirurgicaux  qui  ne  guériflent  paspaT* 
faitement ,  mais  qui  au  moins  empêchent  le  mal 
de  parvenir  à  un  volume  qui  ne  feroit  plus  fup- 
por  table. 

On  peut  conclure  de  cette  Obfervation  qu’tm 
cancer  bien  &  intimément  formé  ,  attaché  par  fa 
racines  à  quelques  parties,  eft le  plus  fouvent  inac- 
cefïïble  à  l’Art.  l 'Observation  fuivante  fera  voir 
qu’on  a  pris  &  qu’on  prend  encore  fort  fouvent 
pour  cancer  ce  qui  n’en  eft  pas  un  (a). 

DïuxiiîaE  Observation. 

Cancer  des  gencives  (£). 

Un  jeune  Ecrivain  ayant  fefrti ,  pendant  feizs 
femaines  ,  &  quelques  jours  de  fuite.,,  que  qua¬ 
tre  dents  de  la  mâchoire  d’en  bas,  favoir  ,  deux  in. 
cifives  &  deux  des  canines ,  trembloient ,  &  ayant 
porté  la  main  deflus  ,  il  les  tira  dehors  fans  peine 
ni  douleur.  Etant  refté  certaine  douleur  poignante 
en  cette  partie  ,  il  en  fortit  encore  quelques  écail- 


(«)  L’Obf.  IV,  du  Ch.  XV  ,  Tom.  I  ,  pag.  *36  ,  «wifirme  ce 

qui  tient  d’être  expofé  deiâallfen. 

(b)  Félix  Plater  ,  Obf.  XXIV  ,  Lib.  It. 
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les  des  alvéoles  où  elles  étoient  contenues  ;  après 
quoi  les  gencives  &  les  lèvres  en  dedans  furent 
fort  ulcérées  ;  ce  qui  me  fit  appréhender  que  ce 
ne  fût  un  chancre  des  gencives,  lequel  corrompe 
quelquefois  fi  fort  la  mâchoire  que  j’en  ai  vu  des 
portions  fortir  avec  les  dents. 

Mais  cet  ulcère  n’étant  pas  virulent  en  ce  degré  , 
&  m’écant  fervi  de  lavement  de  bouche  conve¬ 
nable  ,  principalement  de  mon  eau  verte ,  il  fut 
parfaitement  guéri ,  étant  relié  une  cicatrice  à  la 
lèvre  d’en  bas ,  ce  qui  lui  biffa  la  bouche  un  peu 
de  travers. 

Ce  traitement  qu’a  fait  Plater  prouve  que  la 
maladie  en  queftion  n’étoit  pas  cancéreufe  ;  car 
fi  elle  l’eût  été,  il  ell  certain  qu’elle  n’auroit  pas 
été  guérie  auffi  promptement,  &  par  un  moyen 
auffi  fimple.  Il  ell  heureux ,  fans  doute ,  qu’il  ait 
auffi  bien  réuffi  dans  la  circonllance  dont  il  s’agit  ; 
il  ell  également  trille  qu’il  n'ait  pas  eu  le  même 
fuccès  dans  un  vrai  cancer  des  lèvres,  que  i’ai  rap¬ 
porté  d’après  lui ,  Obf.  IX  ,  Sec.  II ,  au  Chapitre- 
des  maladies  des  lèvres. 

J’ai  expofé  précédemment  les  accidens  qui  ré- 
fultoient  de  certains  abcès  de  la  grande  cavité 
&  du  canal  des  dents  Le  principe  de  la  maladie 
dont  Félix  Plater  vient  de  fournir  l’Obfervatioa 
pourroit  bien  n’être  pas  autre  chofe.  Pour  de  plus 
grands  éclairciffemens ,  on  peut  voir  ce  que  j’ai 
dit  de  ces  fortes  d’abcès  Seft.  III  des  tumeurs 
fongueufes  de  la  mâchoire  inférieure.. 
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CHAPITRE  IX. 

Des  Maladies  particulières  des  Gencives. 

Section  première. 

De  l’ErroJîon  des  Gencives. 

C3  N  doit  entendre  par  l’errofion  des  gencives 
une  multitude  de  petits  ulcères  rapprochés ,  qui 
en  détruifent  la  fubftance.  Cette  maladie  que  l'on 
ue  doit  pas  confondre  avec  les  aphtes  proprement 
dits  ,  &  defquels  je  parlerai  dans  la  fuite  ,  attaque 
plus  particuliérement  la  bouche  des  enfans  que 
celle  des  adultes.  Quelques  Auteurs  ont  cru  pou¬ 
voir  mettre  cette  affection  dans  la  claflfe  de  l’ef- 
péce  de  gangrène  fcorbutique  de  laquelle  il  fera 
quefficn  dans  la  Se&ion  fuivante.  A  la  vérité,  la 
diflblution  fcorbutique  peut  être  une  eau fe  con¬ 
jointe  de  cette  maladie  ;  mais  on  ne  doit  pas 
toujours  la  regarder  comme  eflentielle.  L’erro¬ 
fion  dont  il  s'agit  paroît  a  .  oir  le  plus  fouvent,  & 
pour  principe ,  un  levain  putricide  &  acide ,  qui 
fijoarne  dans  l’eftomac  des  enfans,  De-là  réful- 
tentdes  vapeurs  acides  &  putréfiées  qui  fe  portent 
à  leur  bouche  &  donnent  lieu  à  cette  errofion.  La 
fièvre  dont  l’enfant  efl  attuqué  les  efpéces  de  mou- 
vemens  convulhfs  ou  de  .oubrè  fauts  qu’il  éprouve 
particuliérement  en  dormant ,  les  clignotemens 
des  yeux  auxquels  il  eft  fujet  dans  la  journée  , 
les  tranchées  qa’il  prouve ,  les  déjedions  mal 
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conditionnées  ,  les  démangeaifons  du  nez  &  qui 
portent  l’enfant  à  y  fourrer  fes  doigts  à  tout  mo¬ 
ment,  ou  très  fréquemment  dans  la  journée  ,  ne 
donnent .  point  lieu  de  douter  que  les  vers  foient 
aulîi  de  la  partie.  Cettemaladie  eft  des  plus  dange- 
reufe  (i  on  la  néglige  :  elle  conduit  fouvent  au 
tombeau  les  enfans  qui  en  font  attaqués. 

Les  eau  fes  de  cette  maladie,  comme  on  peut 
en  juger,  ne  doivent  point  être  confondues  avec  les 
efforts  de  la  dentition  pendant  lefquels  la  Douche 
des  enfans  eft  attaquée  d’aphtes  ;  au  contraire , 
l’errofion  dont  il  s’agit  peut  avoir  lieu  fans,  que 
Ja  fortie  des  dents  y  aie  la  moindre  part.  Lnè  ob- 
fervation  ,  qui  n’eft  pas  moins  eflentielle  à  faire 
dans  cette  circonftance  ,  eft  .que  les  aphtes  fim- 
ples  (  ceux  de  la  dentition  )  occupent  plus  parti¬ 
culiérement  les  lèvres ,  les  joues  ,  la  langue,  le 
palais  ,  fans  fuites  bien  graves  ,  qu’ils  ceffent  pref- 
que  toujours  d’eux-mêmes  (  quand  le  fujet  n’eft 
point  vicié  ,  )  &  que  les  efforts  de  la  dentition 
n’ont  plus  lieu  ;  au  contraire  ,  l’errofion  peut  s’é¬ 
tendre  plus  loin  &  demande  des  fecours  réels  : 
elle  commence  quelquefois  à  ce  bord  circulaire 
qui  répond  au  colet  des  dents  ,  &  d’autres  fois 
entre  les  léyres  &  les  gencives.  Cette  maladie  eft 
fouvent  une  difpofition  à  leur  gangrène.  Les  lieux 
qu’elle  occupe  paroiffent  comme  h  on  y  eût  paffé 
le  cautère  actuel  ,  &  que  l’efcarre  fe  difpofât  à 
tomber.  Les  gencives  des  incifives  inférieures  font 
les  premières  qui  en  foient  attaquées  ;  infenfible- 
ment  celles  de  la  mâchoire  fupérieure  en  font  af¬ 
fectées.  Le  colet  des  dents  fe  découvre ,  &  affez 
fouvent  les  bords  alvéolaires  &  maxillaires  qu’elle 
carie  &  diiïbut  quelquefois.  Si  l’on  ramafl'e  une 
efpéce  de  gluten  blanchâtre  &  de  très-mauvaife 
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odeur  qui  abreuve  alors  les  différentes  places  erro. 
fées,  Sc  qu’on  en  mêle  avec  le  fyrop  de  violette 
ou  la  teinture  de  tournefol,  il  les  rougit.  Il  fait 
aufîî  effervefcence  avec  l’huile  de  tartre  par  dé¬ 
faillance.  Si  l’on  ne  remédie  pas  d’abord  à  cette 
maladie  par  des  moyens  tant  internes  qu’externes, 
&  qu’on  lui  laiffe  faire  des  progrès  ,  l’enfant  dé¬ 
périt  à  vue  d’œil  &  meurt. 

Enfin  il  n’y  a  pas  une  grande  différence  entrecette 
maladie  &  la  gangrène  fcorbutique  dont  quelques 
Auteurs  ,  &  en  dernier  lieu  Saviard  ,  font  men¬ 
tion.  Quelques  Obfervations  fur  la  première  pour¬ 
ront  fervir  déréglé  de  comparaifon  pour  la  fécondé. 

Première  Observation 

Sur  une  Enojion  incurable  des  gencives  (a). 

Un  enfant  de  Duffeldorp  étoit  tourmenté  de¬ 
puis  long  tems  d’une  errofion  des  gencives.  Oa 
lui  avoit  adminiftré  inutilement  plufieurs  reme- 
des  ;  enfin  il  fit  échange  de  la  vie  contre  la  mort. 

On  ouvrit  fon  corps  &  on  y  trouva  une  fi  gran¬ 
de  quantité  de  vers  qu’en  quelques  endroits  les 
inteftins  en  avoient  été  corrodés.  On  en  trouva 
beaucoup  dans  le  ventricule.  Bonet,  en  raportanc 
cette  Obfervation  ,  Liv.  I  ,  Sec.  XXI ,  Obferv. 
I ,  Tom.  I  ,  pag.  45 1  ,  y  ajoute  les  réflexions 
fuivantes. 

La  patrie  de  l’enfant ,  dont  il  eft  queftion  dans 
cette  Obfervation  ,  donne  lieu  de  foupçonner  que 
les  humeurs  avoient  contra&é  un  caractère  fcor¬ 
butique,  &  que  ces  humeurs  ainfi  corrompues 


(à)  Hiidan  ,  Çeot.  I  ,  Obf.  UX. 
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aboient  engendré  des  vers.  Il  efl  en  effet  fi  or¬ 
dinaire  aux  fcorbutiques  d’avoir  les  gencives  cor¬ 
rodées  que  les  moins  clair-voyans  peuvent  en  con¬ 
jecturer  une  affection  fcor-bu  tique  .  la  partie  la 
plus  âcre  &  la  plus  fubtile  de  la  matière  morbi¬ 
fique  étant  portée  aux  gencives ,  qui  de  leur  na¬ 
turel  font  tendres  ,  molles ,  flafques  ,  fe  corro¬ 
dent  facilement  par  l’aétion  des  fels  &  des  féro- 
fités  des  humeurs.  Les  parties  qui  les  y  envoient 
font  le  cerveau  (a)  ,  l’eftomac  la  rate  &  d’autres  : 
ceux  qui  ont  cette  derniere? ,  (c’eff  -  à  -  dire  la 
rate  affeétée ,  )  font  plus  fujets  que  d’autres  aux 
fllcères  des  gencives  ;  c’eft  pourquoi  celles  -  cl 
font  fort  ulcérées  &  corrompues  dans  le  fcorbur. 
Quelquefois  les  vers  ou  la  corruption  des  humeurs 
qui  les  engendrent  procurent  l’errofion  de  gen¬ 
cives  ;  en  forte  que  cette  errofion  durant  long- 
temsj,  on  la  regarde  communément  comme-  une 
indice  des  vers  cachés  dans  quelques  endroits. 
L’obfervationd’Hildan  encft  un  exemple. Ri viere. 
Cent.  II ,  Obf.  LXVIII ,  fait  me  tion  d’une  fille 
qui  pendant  deux  années  fut  affe&ée  d’une  er- 
tofion  des  gencives  ,  &  qui  ne  guérit  de  ce  mal 
qu’avec  beaucoup  de  peine  ,  parce  qu’il  dé-pen- 
00  it  de  l’intempérie  chaude  &  féche  delà  rate  ,  & 
parconféquent  d’une  conftitution  atrabilaire  (£). 


(«)  Ceci  paroîtroit  balancer  TeSpofé  3c  M.  Linde  ,  Tom,  I  ,  p.  438  , 
'de  foa  Traité  du  Scurbut.  En  parlant  HcS'Obfervaciona  faites  lur  des 
■jeunes  gens  morts  du  feorbut  ,  il  dit  une  chofe  furprenante  ,  »  c’eft 
»  que  le  cerveau  de  ces  pauvres  miférables  étoit  toujours  fain.  Com- 
»  ment  fe  peut  -  il  que  le  cerveau  fourniffe  de  l'humeur  fcorbuiique 
»  &  qu'il  foit  fain  ,  tandis  que  les  autres  parties  qui  en  donnent  éga- 
»  lement  fe  reflentent  de  fon  impreflïon  &  de  fon  caraflère. 

(f)  11  paroit  que  cette  maladie  doit  être  -combattue,  tant  par  les  ver¬ 
mifuges  que  par  les  anti-feorbutiques  ,  & c. 
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Section  Seconde. 

De  la  Gangrène  Scorbutique  des  gencives. 

La  gangrène  .feorbutique  des  gencives  ,  mais- 
die  particuliérement  propre  aux  .enfans,  a  été  con. 
nue  des  Anciens.  Elle  eft  le  plus  fouvent  la  fuite 
d’une  errofion  négligée.  J’ai  fait  voir  (  dit  Hil- 
dant ,  Cent.  I ,  Obf.  XXX  ,  p.  .29  ,  )  dans  mon 
Traité  de  la  Gangrène  &  du  Sphacele,  que  la  gan¬ 
grène  des  gencives  &  de  la  bouche  fe  guérit  rare- 
ment  fur-tout  dans  les  enfans  ;  mais  lorfqu’elle 
dégénéré  en  fphacele  ;  elle  eft  absolument  incura¬ 
ble.  Hildan  le  confirme  par  les  trois  Obiervations 
fuivantes. 

P  s.  e  mieme  Observation. 

Gangrène  feorbutique  des  genciver. 

Un  enfant  de  quatre  ans,  fille  d’un  homme  de 
grande  naiflance  ,  après  avoir  été  guérie  d’une 
maladie  aigue  ,  fut  affêâée  d’un  çatharre  confidé- 
râble  aux  gencives ,  accompagné  de  naufées  & 
de  douleurs  de  tête.  Ses  parens  la  conduifirentà 
Puffeidorp  pour  y  confulter  des  Médecins  de  la 
plus  haute  réputation.  J’étudiois  alors  la  Pratique 
chez  un  Chirurgien  très-habile.  Toute  la  face  de 
l’enfant  étoit  élevée  en  tumeur  œdémateufe.  Il  y 
avoit  à  la  mâchoire  gauche  une  tumeur  ronde, 

'  livide  ,  mais  qui  ne  paroifloit  pas  fort  grande. 

.  Nous  lui  adminiftrâmes  plufieurs  remèdes ,  mais 
inutilement  ;  l’affluence  des  humeurs  pituiteufes 
&  froides  étoit  fi  abondante  qu’il  ne  fut  pas  pof- 
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fible  de  rétablir  la  chaleur  naturelle  ,  que-la  ma¬ 
ladie  avoir  beaucoup  affoiblie  ,  enforte  qu’à  la  fia 
les  gencives  &  les  lèvres  étant  corrodées  jufqu’aa 
nez ,  l’enfant  mourut. 

Deuxieme  O  b  s  e  r  va  t  i  o  jr. 

Autre  Gangrené  Scorbutique  (a). 

J’ai  obfervé  à  Genève  ,  conjointement  avec  des 
Chirurgiens  &  des  Médecins  célèbres ,  un  cas  à 
peu  près  femblable  à  celui  ci-delïus  ,  dans  deux 
jeunes  filles.  On  n’avoit  rien  omis  de  ce  qui 
parut  néceflaire  pour  les  guérir.  Cependant  la 
fièvre  ,  le  déliré,. la  fyncope ,  le  vomiflèment  &  la 
difficulté  de  refpirer  qui  accompagnoient  leur  ma¬ 
ladie,  leur  ôterent  à  la  fin  la  vie. 

'.fi:  Troisième  OBSEavATiosr; 

Autre  Gangrené  Scorbutique  des  gencives  [b). 

Le  fils  de  mon  oncle  étoit  affeété  d’une  errofion 
aux  gencives, procurée  par  le  icorbu,t:  à  la  fin  cette' 
errofion  dégénéra  en  gangrène  ,  Sc  le  malade 
mourut  comme  ceux  que  je  viens-.de  eiter  ,  avec 
des  .douleurs  très- grandes  &  des  fymptômes  très» 
mauvais.  Cn  doit  donc  apporter  beaucoup  de  foin 
à  cette  maladie ,  fur -tout  quand  on  la  rencontre 
dans  de  jeunes  personnes  qui  font  fujettes  à  la  flu- 
pidité ,  foit  à  eau  fie,  de  la  chaleur  &  de  l’humidité 


(d)  Hildaa. 
(i)  Idem. 
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naturelle  de  la  bouche.  Ainfi  des  Chirurgiens  en- 
core  novices  doivent  bien  fe  garder  de  promettre 
témérairement  ce  qu’ils  ne  peuvent  faire ,  ou  de 
négliger  de  s’acquitter  fidèlement  de  ce  qui  leur 
eft  polfible. 

J.  Munysk  fait  mention  d’une  gangrène  fcorbu- 
tique  des  gencives  :  il  entre  à  cet  égard  dans  des 
details  circonftanciés ,  &  combat  le  fentiment 
d’Hiidan  dans  rübfervation  fuivante.  ~j 

Quatrième  Obs  e  k  v  a  t  i  o  j. 
yfj feclion  finguliere  de  la  bouche  (a). 

J’ai  vifité  ,  il  n’y  a  pas  long-tems  ,  un  enfant  de 
deux  ans  qui  depuis  trois  mois  entiers  avoit  une 
fièvre  quarte.  Je  trouvai  entre  fa  lwre  fupérieure 
£c  la  gencive ,  un  ulcère  qui  avoit  commencé  à  pa* 
roître  il  y  -avoit  plus  de  quatre  jours  ,  &  qui  mou- 
toit  allez  haut  ;  il  étoit  creux,  douloureux,  dur, 
noirâtre,  &  rendort  une  mauvaifeodeur. 

Le  fang  de  ce  petit  malade ,  par  les  boiffons& 
les  alimens  acides,  tendant  à  l’acide  qu’on  lui  avoit 
-donné ,  &  auffi  par  le  long  féjour  de  la  fièvre 
quarte ,  étok  devenu  plus  acide  que  de  raifon.  Ce 
iang  -s’ëtok  fixé  entre  la  lèvre  &  la  gencive  ,  plu¬ 
tôt  qu’ailleurs  ,  parce  que  l’air  froid  qui  pénétre 
dans  ees  parties  par  l’infpiration,  akifi  que  lesref- 
tes  des  alimens  qui  s’arrêtent  entre  les  dents,  y 
coagulent  facilement  le  fang  &  les  humeurs  qne 
leur  ftagnation  dans  cet  endroit  rend  âcres.  A  h 
fin  ils  contrarient  une  vertu  corrofive  qui,nondeu- 


(a)  Joh.  Muaisk  piaxi,  Chiru  g,  ration. 
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iement  égratigne  fortement  les  petits  fibres  de  la 
lèvre  <Sc  des  gencives  ,  mais  encore  en  rompt  touc- 
à-feit  un  grand  nombre.  Voilà  d’où  venoitla  pro¬ 
fondeur  de  cet  ulcère ,  1 à  dureté  ,  fa  cavité  &  le 
fentimen:  douloureux  dont  il  étoic  accompagné. 

Je  m’embarraffe  peu ,  continue  Munysk,  qu’Hil- 
dan  regarde  cette  maladie  comme  une  gangrène  ; 
Battus,  comme  un  cancer  ;  &  Corneille  Vander 
Voorden. comme  une  efpéce  d’ulcère  :  ce  qu’il  y  a 
de  certain  -,  c’eft  que  ce  mal  dont  nous  parlons, 
fait  des  progrès  fi  rapides ,  qu’il  peut  étrangler 
le  malade  en  peu  de  tems  (a) ,  comme  j’en  ai  eu 
la  preuve  dans  une  petite  fille  de  quatre  ans.  Cinq 
jours  après  qu’elle  fut  tombée  malade,  on  me  l’ap¬ 
porta  n  défigurée  qu’à  peine  elle  avoir  figure  hu¬ 
maine.  La  moitié  de  fon  nez  &.  un  quart  de  fa  lan¬ 
gue  étoienc  déjà  confumés  ;  fa  joue  gauche  étoit 
auiïî  dure  qu'une  pierre  &  perforée  par  un  grand 
trou.  Elle  mourut  quatre  jours  après  qu’on  ma 
l’eut  amenée ,  comme  je  Pavois  prédit. 

11  n’eft  pas  inutile  d’oferver  qu’Hildan  n’annon¬ 
ce  aucune  guérifon  de  ia  gangrène  dont  il  eft 
queiiion  ,  ot  qu’au  contraire  ,  Munysk  dit  avoir 
confervé  la  vie  à  plufieurs  enfans  qui  étoient  dans 
cet  état  defefpéré.  Pour  opérer, dit-il ,  la  guérifon 
du  premier  petit  malade  ,  j’ordonnai  l’onguent  fui- 
vant  :  Thériaque  ,  deux  gros  &  demi  ;  ægyptiac, 
un  gros  &  demi  ;  gomme  lacque  ,  fel  ammoniac , 
deux  {crapules  ;  un  peu  d’efprit-de-cochléaria  ; 


(a)  Le!  progrès  rapides  des  ulcères  dont  il  s'agit  font  exaâement 
ceux  de  la  gangrène.  Ceux. qui  font  même,  cancéreux  n’agjlTeat  pas  avec 
autant  de  violence  &  en  auS  peu  de  tetns.  Ainli  il  y  atout  lieu  de 
croire  qu’Hildaa  a  eu  raifoa  de  regarder  cette  maladie  comme  use 

gangrène. 
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faire  du  tout  un  onguent  :  on  méioit  cet  onguent 
avec  très-peu  d’el'prit-de-vin  chaud  :  on  lavoir  fix 
fois  le  jour  la  parcie  affedée  ,  fur  laquelle  on  ap- 
pliquoit  enfuite  de  la  charpie  de  linge  imbibée 
de  ce  même  médicament  ;  &  avec  ce  ieul  remède 
j'ai  guéri  très-heureufement  &  en  peu  de  tems 
ce  pauvre  entant  &  plufieurs  autres.  Mais  de  tout 
ce  qui  vient  d’être  expolé  fur  la  gangrène  fcor- 
butique  des  .  gencives  des  enfans,  nous  n’avons  rien 
de  plus  fatisfaiiànt ,  fuivant  moi ,  que  ce  qu’en 
dit  Saviard.Obf. CXXV111 ,  pag.  55 6,6c  fuiv. de 
fon  Recuesl  d’Obf.  imprimé  à  Paris  en  1702  (<)• 
Je  vais  rapporter.ee  qu’il  en  expofe  (b). 

»  Je  me  contenterai  pour  cela  ,  dit  Saviard, 
»  d’établir  deux  fortes  de  feorbut  ;  l’un,  qui  atta- 
».  q.ue  les  gencives  ,  &  l’autre  qui  fe  manifefte 
»  en  d’autres  parties  du  corps.  Celui  qui  vient  aux 
»  gencives ,  attaque  plus  fréquemment  les  encans 
»  que  les  perfonnes  adultes.  11  fait  auifi  chez  eux 
»  de  plus  grands  ravages,  parce  que  les  chairs  cù 
»  il  s’attache  étant  plus  tendres  &  plus  flexibles 
»  chez  les  enfans,  fi-tôt  que  l'acide  malin  du  fcor- 
»  but  „a  coagulé  le  fang  dans,  ces  endroits  ,  ces 
.»>  chairs  fe  gonflent  extraordinairement  ;  &  ce 
fang  coagulé  venant  à  fermenter  dans  la  fuite, 
as  contrade  une  telle  acrimonie  ,  qu’il  ronge, 
»  ulcère  &  pourrit  les  chairs  des  gencives ,  dé- 
sas  tache  les  dents  de  leurs  alvéoles,  puis  fe  com¬ 
as  munique  des  gencives  aux  mufçles  qui  com- 


(a)  Je  crois  qu’il,  n’y  en  a  point  d’autre  édition.  Celle  que  j’ai  me 
Tient  de  feu  M.  ■  oraiid.  j  ai  demandé  à  M.  Oidot  &  à  la  Bibliotkéqi* 
du  Roi  s’il  y  en  avoit  une  autre  ;  on  ne  connoît  que  celle  que  j’ai  cùee. 

(b)  J’ai  cru  devoir  fugjirimer  un  préliminaire  peu  mile  à  l’objtt 
dont  il  s’agit  diieâemeiu  &  dans  ce  moment. 

»  pofefi 
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»  pofent  les  joues  ,  il  lés  gonfle ,  les  ronge  & 
»  les  ulcère  pareillement  ,  jufqu’à  les  percer  de 
»  part  en  part,&  à  cauferdans  ces  parties>encinq» 
»  fix  &  fept  jours ,  des  efcarres  &  des  pertes  de 
»  fubflances  irréparables.  Après  cela ,  il  arrive  en- 
»  core  très-fouvenc  que  l’acrimonie  qui  a  occa- 
»  lionne  ces  ulcères  rongeans  ,  ne  pouvant  être 
»  domptée  par  aucuns  remèdes  ou  intérieurement 

*  pris ,  ou  appliqués  extérieurement ,  ces  même* 
»  ulcères  ambulans  gagnent  toujours  la  gorge  & 
»  fuffbquent  les  malades.  Ce  dernier  malheur  n’ar- 
33  rive  pourtant  pas  toujours  à  ceux  qui  ont  les 
»  joues  percées  ;  j’en  ai  vu  guérir  un  grand  nom * 
»  bre  malgré  cet  accident ,  par  l’ufage  des  pluma- 
»  ceaux  trempés  dans  l’eau-de-  vie  ,  puis  enduits 
»  d’onguent  de  llirax ,  en  telle  forte  que  la  du-» 

*  reté  dont  les  ulcères  font  environnés ,  fe  fon- 

*  doit  à  mefure  que  les  efcarres  fe  détachoient. 
»  Au  lieu  que  tant  que  la  gangrène  fubfilîoit  & 
»  ambuloic ,  la  dureté  augmentoit  &  gagnoit  la 
»  gorge  J’en  ai  vu  auffï  quelques-uns  à  qui  la  gan« 
»  grène  avoir  caiié  de  grandes  portions  de  mâ* 
»  choires  ,  &  dont  les  joues  étoient  toutes  ron- 
»  gées  ,  qui  ont  guéri  apres  la  féparation  de  la 
»  carie  &  la  chute  des  efcarres ,  quoiqu’il  eûtanieux 
»  valu  pour  eux  d’être  morts  que  de  vivre  fi 
»  terriblement  défigurés  ». 

■  •  Je  prie  les  Le&eurs  de  vouloir  bien  faire  ac. 
tention  à  ces  deux  paragraphes  ,  que  j’ai  Gopiés 
inot  à  mot ,  &  fans  y  rien  changer. 

D’après  un  expofé  au  (fi  lumineux,  on  n'efi  pas 
peu  furpris  de  voir  qu’on  ait  cherché  à  affoiblif 
les  Réflexions  &  l’Obfervatiort  de  Saviard  dan? 
un  Mémoire  moderne,  mis  au  jour  en  1 776,  5g 
qui  a  pour  objet  la  gangrène  fcorbunque  des 
*  Tome  II.  ~  Ë  b 
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gencives  des  enfans.  Le  feu  de  l’imagination  peut 
avoir  emporté  l’Auteur  de  ce  Mémoire  au-delà  des 
bornes  de  la  réflexion  que  tout  Ecrivain  doit 
faire  paroître  dans  fes  productions.  Mais  il  n’arrive 
que  trop  fouvent  qu’on  défigure  ou  qu’on  affaiblit 
fingulierement  les  ouvrages  des  grands  hommes, 
ne  fût-ce  que  par  la  façon  de  les  lire  ,  de  les 
comprendre  on  d’en  expofer  les  textes. 

L’Auteur  du  Mémoire  dont  il  s’agit  ,  après 
avoir  rendu  an  compte  très  -  fuccint  de  l’expofé 
de  Saviard  ,  s’exprime  ainfi  : 

«  Je  crois  devoir  faire  obferver  que  cet  Auteur 
(Saviard)  parle  ici  d’enfans  de  douze  à  quinze 
ans  ». 

11  eft  bien  vrai  que  Saviard  parle  des  enfans 
de  cet  âge  ;  mais  comment  &  pourquoi  le  fait- 
il  ?  par  rapport  au  traitement  qui  doit  être  con¬ 
forme  aux  âges  ;  fon  expofé  le  prouve.  «  A  l’é¬ 
gard.  ,  dit  il  ,  des  remèdes  dont  on  fe  fert  dans 
l’Hôpital  pour  guérir  les  enfans  qui  ont  le  fcorbut 
à  la  bouche  jujqu'à  l'âge  de  dcuçc  â  quinze  ans, 
ils  confident  au  régime  de  vie  ,  aux  remèdes  gé¬ 
néraux  qui  font  la  faignée ,  la  purgation  ,  &  aux 
topiques  ». 

Le  mot  jufquà  ,  femble  indiquer  que  les  re¬ 
mèdes  que  Saviard  prefcrit  ne  peuvent  convenir 
que  jufqu’aux  âges  ci- deffiis  indiqués  ;  mais  il 
n’annonce  pas  qu’il  faille  les  rejetter  au-  deflous. 

L’Auteur  du  Mémoire  dit  enfuit:  «  qu’ilne  cite 
(  Saviard  )  dans  fon  ouvrage  aucun  enfant  au-def- 
fous  de  fept  ans . ». 

J’ai  expofé  l’année  de  l'édition  que  j’ai ,  &  d’où 
je  la  tiens.  Dans  cette  même  édition  ,  bien  loin 
d’y  voir  l’âge  de  fept  ans  ,  il  n’y  en  a  aucun  de 
déterminé  ,  fi  ce  n’efl:  par  rapport  au  tems  jufques 
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où  on  peut  employer  comme  fuffifans  ,  les  remè¬ 
des  indiqués:  ainfi  le  mot  de  fept  ans  efl:  donc 
imaginaire  ;  il  ne  fe  trouve  pas  même  dans  tout 
le  cours  de  i’Obièrvation.  Vuiei  comme  Saviard 
s’exprime  page  5  60  : 

a  L’on  ne  f'aigne  guèrss  les<  enfans  fcorbutiqueâ 
»  que  lorfque  la  difficulté  de  refpirer  fe  trouve 
»  jointe  à  ieur  maladie;  ce  qui  en  fait  une  fâcheù- 
»  fe  complication. 

»  On  les  purge  deux  fois  la  femaine  avec  une 
»  infufion  de  fené  &  de  rhubarbe ,  plus  ou  moins 
»  chargée  félon  l'âge  &  les  forces ,  Sc  une  dofe  de 
»  firop  de  rofes  pâles  ,  aufji  plus  ou  moins  conji- 
»  dirai  le ,  félon  les  mêmes  égards- 

Ces  deux  textes  font  voir  clairement  que  fan  s 
déterminer  les  âges,Saviard  y  a  cependant  eu  égard; 
1 0.  parce  qu’on  ne  faigne  pas  auffi  fréquemment 
un  enfant  de  deux ,  trois  ou  quatre  ans ,  qu’un  de 
fept  jufqu’à  12.  ou  15:  z°.  qu’un  purgatif  dont 
la  dofe  pourra  convenir  à  un  enfant  de  douze  à 
quinze  ans ,  ne  conviendra  pas  à  un  enfant  de 
fept,  &  que  cette  même  dofe  que  l’on  adminif- 
trera  à  l’âge  de  fept  ans  deviendra  trop  forte  pour 
celui  de  deux,  de  trois  ans,  &c.  Tout  cela  écoit 
fi  fenfible  qu’il  eft  bien  étrange  qu’on  n’en  ait  pas 
été  frappé  ,  &  qu’on  n’ait  pas  apperçu  que  cette 
précifion  de  la  part  de  Saviard  s’étendoit  depuis 
la  plus  tendre  enfance  jufqu’à  l’âge  de  douze  à 
quinze  ans  inclufivement. 

Quant  au  mot  qui  a  été  guéri,  Saviarddit  pag. 
j 56  :  ec  Pendant  dix  -  fept  années  que  fai  exercé 
la  Chirurgie  à  l’Hôtel-Dieu  ,  j’en  ai  traité  &  vu 
traiter  un  nombre  prefqu’innombrable  (  des  fcor» 
butiques  )  ». 

A  la  vérité ,  ceci  eft  général  ;  niais  qn’dti  ne  péf* 
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de  pas  de  vue  que  c’eft  cette  grande  pratique  qu’il 
a  eue  de  voir  &  de  traiter  des  i'corbutiques  de  tous 
les  âges  indifféremment qui  lui  a  fait  diftinguer 
le  fcorbut  en  celui  des  enfans  &  en  celui  des  adul¬ 
tes. 

Page  559  :  «  J’en  ai  vu  guérir  un  grand  nom¬ 
bre  . Page  569  (il  elt  queftion  des  Charla¬ 

tans  )  «  mais  il  en  mouroit  toujours  beaucoup 
plus  encre  les  mains  de  ces  Charlatans  que  de  ceux 
que  nous  traitions  par  la  méthode  que  j'ai,  décrite  ». 
Peut-on  dire  actuellement  que  Saviard  n’en  a  point 
guéri  ;  &  que  s’il  en  a  guéri  ,  ce  n’a  pas  été  au- 
deffous  de  fept  ans  ?  L’illulîon  feroit  trop  forte 
pour  y  adhérer  avec  lêcurité. 

Pour  ce  qui  eft  de  l’exemple  contraire ,  que  l’on 
prétend  que  Saviard  a  eu  foin  de  citer  ,  je  l’ai 
cherché  dans  fon  Obfervation  que  j’ai  lue  & 
relue  plus  de  vingt  fois ,  &  j’ofe  aifurer  que  je  ne 
l’ai  pas  trouvé  dans  tout  ce  qui  concerne  les  en- 
fans.  Il  parle  bien,  page  565  ,  d’un  nommé  Vidal; 
mais  il  eft  queftion  de  la  fécondé  efpéce  de  fcor¬ 
but  ,  de  celui  qui  attaque  d’autres  parties  du  corps 
que  les  gencives  ;  &  encore  Saviard  ne  dit  -  il 
point  l’âge  de  ce  malade  Peut-être  a- t’on  enten¬ 
du  parler  de  l’Obfervation  LXXXI ,  pag.  353.  Il 
n’eft  queftion  ici  que  de  ce  que  l’on  obferva  fur 
l’ouverture  du  corps  d’un  enfant  mort  du  fcorbut. 
D’ailleurs  M.  Petit  étoic  alors  Chirurgien  en 
chef  de  l’Hôtel- Dieu;  il  fut  Amplement  confulté 
pour  ce  petit  malade  ;  il  s’oppofa  à  quelques  opé¬ 
rations.  L’enfant  mourut  par  la  force  Si  les  progrès 
de  la  ‘maladie ,  &  Saviard  en  fit  l’ouverture. 

Quant  à  la  raifon  que  l’Auteur  du  Mémoire 
prétend  que  pouvoient  avoir  les  enfans  que  Saviard 
a  traités  pour  fe  prêter  aufli-bien  que  des  adultes 
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aux  moyens  de  guérifon  ,  il  faut  encore  obferver 
&  ne  pas  perdre  de  vue  que  Saviard  après  avoir 
donné  page  560,  la  compofition  d’une  lotion  dans 
laquelle  il  entre  du  camphre  ,  de  l’alun  crud  ,  du 
fucre-candie  ,  s’exprime  ainfi  «  Lorfqu’on  veut 
»  fe  fervir  de  cette  lotion  ,  on  en  verfe  dans  u«e 
»  tafîe  de  grès ,  puisl’on  trempe  le  bout  d’un  bâ- 
»  ton  garni  d’un  linge  (a)  avec  lequel  on  exprime 
«delà  lotion  fur  les  ulcères,  obfervantdeme  pas 
«  porter  le  remède  ailleurs  que  fur  le  mal.  Il  faut 
«encore  obferver  de  changer  le  linge  qui  garnit  le 
»  bout  du  petit  bâton  dont  on  fe  lert  pour  froter 
»  les  ulcères,  dès  qu’il  eft  teint  du  lang  qui  fort  ai- 
»  fémentdes  gencives  pour  peu  qu’on  les  touche;!! 
«l’on  eft  obligé  de  toucher  plufieurs  fois  les  ulcè- 
»  res ,  il  faut  toujours  changer  ce  linge  ou  avoir 
£  plufieurs  bâtons  garnis  que  l’on  fait  fervir  les  uns 
«  après  les  autres  (l>)  ». 

Tout  ce  qu’a  dit  Saviard  ,  fait  donc  voir  qu’il 
a  entendu  parler  des  enfans  ;  car  les  foins  qu’il 
indique  ne  pouvoient  pas  être  obfervés  par  eux  ;  il 
falloir  néceffairement  quelqu’un  qui  s’en  occupât  , 
comme  cela  fe  pratique  encore.  En  un  mot ,  s’il 
n’eût  été  queftion  que  de  jeunes  gens  de  douze 
ou  quinze  ans ,  il  auroit  pu  dire,  le  malade  aura 
foin  de  faire  telle  ou  telle  chofe.  Il  faut  donc  con¬ 
clure  de  ce  qui  a  été  expofé  ,  que  Saviard  a  trcs- 
bien  connu  la  gangrène  fcorbutique  dès  l’âge-îe 
plus  tendre  chez  les  enfans  ;  qu’il  en  a  guéri  Sa 


(4)  C’eft  ce  qu’on  appelle  dés  bochets.  J’ai  été  occupé  à  cet  exercice 

(4)  Cette  précaution  S’obferye  exaflement  dans  les  Hôpitaux  où  l’on 
fo'gne  les  fcorrutiques  ;  je  l’ai  vu  pratiquer  ainfi  à  l’Hôte  N  Oieu  ,  lorf- 
q.  e  je  le  fuirois  ,  Sc  certainement  cette  iàge  précaution  n’eft  point  aboi:'* 
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fait  guérir  fous  fes  yeux  &  par  fes  confeils  dans 
line  maifon  dont  le  loin  des  malades  lui  étoit  con¬ 
fié  :  enfin  ,  &  que  pour  éviter  toute  erreur  ,  il  a 
indiqué  le  traitement  le  plus  convenable  ,  depuis 
la  plus  tendre  enfance  jufqu’à  l’âge  de  douze  à 
quinze  ans.  D’un  autre  côté ,  fi  Saviard  n’avoit 
pas  traité  de  ces  fortes  d’enfans  ,  auroit  -  il  pu 
être  auffi  exaét  dans  ce  qu’il  prefcrit  &  dit  à  ce 
fujet  ?  On  ne  peut  parler  ainfi  que  d’après  une 
pratique  confommée. 

Voilà  ,  je  crois  ,  comment  à  la  leéfure  feule 
de  l’Obfervation  de  cet  Auteur  ,  on  devoit  le 
comprendre  &  lui  accorder  tous  les  honneurs 
dus  à  fes  réflexions,  fans  aucune  altération  des 
faits  que  l’on  doit  regarder  comme  précieux, 
ainfi  que  ceux  que  l’on  trouve  réunis  dans  le  Mé¬ 
moire  ,  que  la  vérité  &  les  hommages  qui  ap¬ 
partiennent  aux  grands  hommes  m’ont  engagé 
d’examiner.  Enfin  à  toutcè  qu'on  a  pu*dired’in- 
téreffant  fur  la  gangrène  fcofbütique  des  enfans, 
je  crois  pouvoir  joindre  quelques  Obfervations  qui 
y  ont  du  rapport. 

Cinquième  Observation. 
Tumeurs  des  gencives  (d), {gangrène  fcorbutique)  (£). 

Un  enfant  d’une  illuftre  naifïànce  ,  âgé  de  près 
de  deux  ans,  jouiffqit  depuis  environ  trois  mois 
d’une  aflfez  mauvaife  fanté  :  fes  gencives  fe  font 
enfuite  gonflées  ,  &  elles  répandent  fouvent  da 


U)  l'ai  cru  devoir  regarder  cette  maladie  comme  uae  gingrène  fcolï 
butique  des  gencives. 

(b)  Vepfer,  Med.  ptaft,  Obf.  CCVtl.  p.  947* 
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fang  :  celles  des  deux  mâchoires  ,  les  interftices 
des  dents  &  la  fuperficie  par  où  doit  fe  faire  l’érup¬ 
tion  des  dents  ont  été  affectées  de  petites  tumeurs 
noires,  rouges  ,  livides  en  quelques  endroits» 
femblables  à  des  véficules  qui  répandoient ,  étant 
rompues,  beaucoup  de  fang ,  lequel  fe  formoit  fur 
le  champ  en  grumeaux  :  lorfque  cette  véficule  de 
fang  fe  trouvoit  placée  à  la  fuperficie  ,  elle  fe 
crevoit  lors  de  l’éruption  de  la  dent.,  &  difpa- 
roiffoit. 

La  tumeur  noire ,  rouge  des  gencives  de  cet 
illuftre  enfanf  avec  les  autres  fymptômes  qui  ac¬ 
compagnent  ,  prouvent  que  fon  fang  efl:  trop  fé- 
reux.  La  caufe  n’eft  pas  dans  la  diète  où  on  n’a 
pas  commis  d’erreur  ;  mais  principalement  dans  la 
fuppreifion  de  la  fueur ,  dont  l’abondance  fait  le 
caraftère  habituel  &  conftitutif  de  tous  les  en- 
fans  de  cette  famille.  Les  ablutions  ,  fe  garga- 
rifmes  n’avoient  aucunement  diminué  les  tumeurs 
qui  ne  font  pas  rondes,mais  oblongues  &  couchées 
fur  les  gencives.  Leur  fanguinolençe  étoit  encore 
la  même  le  12  Mai  1691.  Le  14  la  gangrène  efl: 
furvenue  à  la  joue  droite  ;  elle  a  fait  un  ulcère  de 
la  largeur  d’un  daller  (a) ,  &  très- puant.  L’enfant 
peut  avaler  pourvu  que  l’on  bouche  ce  trou  avec 
un  linge.  11  étoit  plus  vif  qu’à  l’ordinaire.  L’ul¬ 
cère  a  gagné  la  mâchoire  inférieure  avec  le  men¬ 
ton  les  remèdes  ont  été  inutiles  ;  il  ne  fe  plai- 
gnoit  d’aucune  douleur  :  il  efl  mort  le  18.. 


(a;  Celle  i  peu  près  de  noue  écu  de  trois  lirres- 
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Sixième  Observation. 

Gangrène  fcorbutique  des  gencives  fur  un  enfant  dt 
trois  ans. 

En  1768  ,  de  pauvres  gens  me  préfenterent  une 
petite  fille  âgée  d’environ  trois  ans  au  plus.  Depuis 
Quelques  jours  elle  ne  pouvoit  ni  boire  ni  manger 
parce  que  tout  ce  qu’on  lui  mettoit  dans  la  bou¬ 
che  lui  caufoit  de  la  douleur ,  à  raifon  de  différens 
ulcères  qu’elle  avoit  daus  l’intérieur  des  joues,  à 
la  langue  &  aux  parties  internes  des  lèvres.  Les 
gencives  étoient  prodigieufement  gonflée* ,  fai- 
gnantes ,  noires  ,  &  les  dents  toutes  ébranlées. 
Son  haleine  avoit  une  odeur  cadavereufe ,  le  vi- 
fage  étoit  bouffi,  &  le  teint  plombé.  Je  fis  désha¬ 
biller  cette  petite  malade  ;  les  chevilles  étoient 
enflées  &  couvertes  de  tachés  noires  ainfi  que  les 
mollets  6e  les  cuiiïes.  Les  matières  ftercorales  & 
les  urines  étoient  fi  âcres ,  que  le  fondement  &  les 
grandes  lèvres  étoient  ulcérées. 

J'emportai  d’abord  tout  ce  qui  me  parut  gan¬ 
greneux  aux  gencives.  Je  les  touchai  ainfi  que  les 
ulcères  des  joues  &  ceux  de  la  langue  &  des  lè¬ 
vres  ,  avec  le  miel  rofat ,  l’efprit- de- vitriol ,  le 
camphre  &  le  fel  ammoniac  dans  de  l’eau-de-vie. 
L’enfant  fut  mis  à  l’ufage  des  fucs  épurés.  Le  troi- 
fiéme  jour  il  fut  purgé  avee  le  firop  de  chicorée, 
le  firop  anti-fcorbutique  &  le  féné.  On  touchoit 
7  à  8  fois  par  jour  les  parties  ci*  defîus  indiquées. 
Sa  boiflon  étoit  la  limonade  cuite  édulcorée  avec  le 
firop  anti-fcorbutique.  Des  comportes  peu  fucrées 
&  des  herbages  étoient  fa  nourriture.  Dès  le  hui¬ 
tième  jour,  la  langue,  les  joues  étoient  daas  uu 
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meilleur  état  ;  la  mauvaife  odeur  de  la  bouche 
étoic  moindre.  Il  tomba  des  efcarres  des  genci¬ 
ves.  Les  deux  incifîves  inférieures  fe  détachèrent 
avec  une  portion  des  alvéoles  &  de  la  fubftance 
maxillaire.  Alors  je  fis  mettre  une  cuillerée  à  caffé 
de  la  lotion  ci-delTus  dans  un  demi-feptier  d’in- 
fulion  d’écorce  du  Pérou  pour  en  badiner  toute  la 
bouche  dans  les  intervalles  que  l’on  mettoit  entre 
chaque  application  de  la  première  lotion.  Les  fucs 
épurés  furent  continués  pendant  près  de  deux  mois. 
Le  vingt-uniéme  jour  je  fupprimai  la  première 
lotion  ;  il  ne  fut  plus  queftion  que  de  fon  mélange 
dans  l’infufion  d’écorce  du  Pérou.  L’enfant  fut 
purgé  encore  les  onze  &  feiziéme  jours  de  fa  ma¬ 
ladie  ;  on  fomenta  l’anus  &  les  grandes  lèvres  avec 
des  décodions  émollientes  animées  d’un  peu  d’eau- 
de  -  vie  camphrée.  Infenfiblement  la  malade  re¬ 
prit  de  la  gaieté,  fon  teint  revint  ainfi  que  fes  for¬ 
ces.  On  lui  continua  les  mêmes  remèdes  ;  elle  fut 
purgée  encore  deux  fois,  &  à  la  fin  du  deuxie¬ 
me  mois  elle  fit  ufage  d’un  peu  de  bouillon  gras  ; 
mais  point  de  viande  pendant  tout  le  tems  du 
traitement  ;  à  fes  repas  on  lui  donnoit  un  peu 
d’eau  rougie  avec  le  vin.  Le  tems  des  cerifes  Sc 
celui  des  grofeilles  arrivant,  j’en  confeillai  l’ufage, 
pourvû  que  ces  fruits  fufifent  bien  mûres. 

Septième  Observation. 
Gangrène  feorh  «tique  fur  un  enfant  de  quatre  ans. 

En  1771  ,  on  m’amena  un  enfant  âgé  dequ2tre 
ans.  Il  avoir  les  yeux  abattus  ,  le  teint  livide  ,  le 
vifage  bouffi  ,  le  ventre  dur  &  conftipé.  Les  gen¬ 
cives  étoienc  tellement  ulcérées ,  livides ,  noires , 
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faignantes  4  infeéfes  &  recouvertes  d’un  mucilage 
corrofif ,  que  cet  enfant  n’étoit  pas  abordable  par 
Todeur  que  fa  bouche  exhaloit.  La  maladie  avoic 
dé;a  fait  de  tels  progrès  que  la  face  antérieure  & 
poftérieure  de  l’os  maxillaire  &  les  quatre  inet- 
fives  qui  tenoient  après  étoient  féparées  du  corps 
même  de  la  mâchoire,  &  pendoient.  Je  pris  toute 
cette  partie  avec  mes  doigts ,  &  elle  vint  fans  le 
moindre  effort.  L’enfant  étoit  d’ailleurs  tourmen¬ 
té  de  borborygmes  dont  les  flatuofités  remontant 
par  l’œfophage,  étoient  d’une  odeur  putride;  à 
celafe  joignoit  de  fréquentes  envies  de  vomir. 

Après  avoir  ôté  la  portion  maxillaire  de  laquel¬ 
le  j’ai  parlé  précédemment,  je  touchai  les  gen¬ 
cives  avec  la  lotion  indiquée  dans  ma  fixiéme 
Obfervation.  Je  l’adoucis  avec  les  trois  quarts 
d’eau  de  plantain  ;  j’y  trempai  de  la  charpie  que 
j’introduifis  dans  le  vuide  qui  exiftoit  alors.  Je 
recommandai  d’éponger  fréquemment  la  partie 
avec  la  décodion  d’écorce  du  Pérou  que  l’on  ani- 
moit  d’une  quantité  fuffifante  de  la  première  lo¬ 
tion  non  altérée  ;  j’y  fis  ajouter  un  peu  d’elprit 
ardent  de  cochlearia.  Pour  le  même  jour  je  pref- 
crivis  des  lavemens  avec  le  fon  ,  la  graine  de 
lin.  Mes  vues  fe  tournoient  alors  du  côté  du  bas- 
ventre.  On  appliqua  auffi  deffus  les  herbes  émol¬ 
lientes.  Ces  moyens  joints  à  la  diète  &  au  petit- 
lait  eurent  le  plus  grand  fuccès.  Les  évacuations 
furent  copieufes ,  le  ventre  s’amollit.  Par  le  con- 
feil  de  quelques  uns  de  mes  amis ,  &  eu  égard 
aux  envies  de  vomir,  le  petit  malade  prit  un  grain 
d’émétique  dans  un  poifion  d’eau  édulcorée  avec 
le  firop  de  limon.  Les  trois  premières  cuillerée» 
à  bouche  qu’il  prit  à  un  quart-d’heuré  de  diftan- 
ce  l’une  de  l’autre  ,  lui  firent  vomir  deux  fois 
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une  bile  noire,  poracée  &  de  fort  mauvaife  odeur. 
Son  âge  ne  permetcoit  pas  dé  pouffer  plus  loin  les 
fecoulïes  ;  mais  dans  ce  qui  reftoit  de  i’eau  émé- 
tifée  on  ajouta  une  demi  -  once  de  caffe  mon¬ 
dée  fondue  dans  environ  un  poiiTon  d’eau  fim- 
ple.  On  lui  donna  de  cette  potion  par  cuillerées 
de  demie  en  demi-heure.  Il  fut  purgé  abondam¬ 
ment  ,  &  le  ventre  reprit  l’état  naturel.  Tout  cela 
fut  fait  dans  l’efpace  de  trois  jours  à  compter  de 
-celui  auquel  on  m’avoit  amené  le  malade.  Les 
envies  de  vomir  &  les  borborygmes  n’eurent  plus 
lieu.  Ce  préliminaire  devenoic  effentiel  ;  fans  quoi 
les  autres  fecours  tant  internes  qu’externes  auroient 
pu  être  inutiles. 

Tranquilles  du  côté  du  bas -ventre,  l’enfant  fut 
misa  l’ufagë  du  petit-lait  clarifié  altéré  parles  fucs 
épurés,  &  édulcoré  avec  le  firop  de  bigarade  (a)  , 
ou  orange  amère  ;  on  renouvelloit  fréquemment 
la  charpie,  &  avant  de  la  remetre  on  touchoit  lé¬ 
gèrement  les  parties  avec  la  première  lotion  pure. 
Les  gencives  fournirent  des  efcarres  confidérables. 
Les  deux  canines  tombèrent  ,  avec  elles  leurs 
boëtes  alvéolaires  feulement.  Le  petit  malade  fut 
purgé  à  des  diftances  convenables  avec  le  fyrop 
de  chicorée  &  celui  de  rofes  pâles,  fondus  dans 
une  légère  infufion  de  féné.  Par  la  faite  fa  boif* 
foii  ordinaire  étoit  la  limonade  cuite  édulcorée 
avec  le  fyrop  anti  -  fcorbutique.  Son  régime 
futle  même  que  celui  de  l’enfant  de  l’Obferva- 
tion  précédente ,  &  vers  la  onzième  femaine  de 
traitement  il  n’eut  plus  befoin  que  de  l’attention 


fa)  J’ai  fubftiraé  le  (irop  it  bigarade  au  firop  ïBti-fccrbutiijue  ,  le 
premier  étant  un  exceUent  anti-putride. 
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de  fes  parens  pour  lui  donner  des  alimens  d’un* 
bonne  qualité  &  d’une  digellion  facile.  La  plaie  de 
la  face  antérieure  de  l’os  maxillaire  s’ell  réparée ,  à 
un  enfoncement  près  qui  marque  le  défaut  des  os. 
Je  ne  répondrois  pas  que  les  dents  de  remplace¬ 
ment  paroifTent  jamais  dans  cette  partie. 

Cette  derniere  Observation  fait  voir  que  les  re. 
médes  locaux  ne  font  pas  toujours  fuffifans;que 
les  internes  mêmes  font  Souvent  infru&ueux  fi  i’ef- 
tomac  8c  les  premières  voies,  s’oppofent  à  leurs 
effets  8c  à  leur  paffage.  Enfin  il  faut ,  lorfqu  on  le 
peut ,  détourner  le  plutôt  poffible  l’alkalefcence 
putride  ôc  l’évacuer  ,  parce  que  les  momens  font 
chers  dans  cette  maladie.  Je  ne  m’étendrai  pas  da¬ 
vantage  fur  ce  fujet  :  ce  que  j’en  ai  dit,  &  ce  que 
l’on  trouvera  fur  cette  matière  intéreffante  dans  le 
Tome  XIV,  in-iz,  des  Mémoires  de  l’Académie 
Royale  de  Chirurgie ,  pourra  Suffire  à  ceux  qui  vou¬ 
dront  y  apporter  une  attention  réfléchie.  ^  jtâp 

Section  troisième. 

De  la  fupuration  conjointe  des  alvéoles  ù  des 
gencives. 

Il  y  a  encore  une  autre  efpéce  d’affeétion  fcor- 
butique  qui  attaque  les  gencives  des  adultes.  Cette 
affection  a  été  regardée  &  l’eft  encore  aujourd’hui 
par  bien  des  Modernes ,  comme  une  maladie  lo¬ 
cale.  Ils  peuvent  avoir  raifon  pour  leurs  intérêts, 
de  faire  paroître  qu’ils  penfent  ainfi.  Comme  cette 
maladie  eft  fans  reffource ,  s’ils  en  conviennent  de 
bonne-foi ,  leurs  prétendus  élixirs ,  Spécifiques 
Souverains,  leur  refleroient  pour  leur  compte. Par 
ce  préliminaire  on  doit  s’appercevoir  qu’il  efl  ici 
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queftion  de  la  fupuration  conjointe  des  alvéoles  & 
des  gencives  ;  de  cette  maladie  dans  laquelle  les 
dents  s’ébranlent,  les  gencives  &  les  alvéoles  fu- 
purent  :  ce  qui  détruit  le  période  commun  des 
dents  avec  leurs  boëtes  olfeufes ,  au  point  que  les 
premières  tombent  fans  être  gâtées,  &  qu’à  me- 
furé  chaque  place  des  gencives  dépourvue  de  dents 
fe  réunit  êc  devient  en  bon  état.  Le  malheur  eft 
qa’en  cinq  ou  fix  ans  au  plus ,  &  quelquefois  plu¬ 
tôt ,  les  perfonnes  qui  éprouvent  cette  cruelle  ma- 
kdie,  perdent  la  plus  grande  partie  de  leurs  dents, 
&  comme  je  l’ai  dit,  fans  être  gâtées.  En  faivant 
de  près  cette  maladie ,  elle  paroft  être  une  dépura¬ 
tion  d’une  faumure  à-peu-près  analogue  à  lafcor- 
bmique.  M.Fauchard  eft  le  premier  qui  en  a  parlé. 
Un  Auteur  moderne  prétend  que  le  premier  a  mal 
vu  cette  maladie.  Cependant  ce  que  dit  M.  Fau- 
chard  l<ur  ce  fujet,  m’a  paru  n’être  que  les  fruits 
d’une  expérience  confommée  ;  mais  pour  mieux 
faire  fentir  que  c’eft  l'obfervatbn  déduite  de  la 
pratique  qu’il  a  expofée,  je  crois  devoir  mettre  fous 
les  yeux  des  Ledeurs  ce  que  dit  ce  Chirurgien- 
Dentifte ,  lequel  après  avoir  parlé  des  mauvais  ef¬ 
fets  du  fcorbut,  s’exprime  ainli,  Tomel,  page 
275  :  »  Il  eft  encore  une  autre  efpéce  de  fcorbut, 
»  de  laquelle  je  penfe  qu’aucun  Auteur  n’a  encore 
»  pris  foin  de  parler,  &  qui  fans  intérelfer  les  au- 
»  très  parties  du  corps ,  attaque  les  gencives ,  les 
»  alvéoles  &  les  dents.  Non-feulement  les  genci- 
»  ves  qui  font  molles,  livides,  prolongées  &gon- 
»  fiées ,  y  font  fu jettes  ;  mais  celles  qui  n’ont  point 
»  ces  vices  ne  font  pas  exemptes  de  cette  aiîeftion. 
»  On  la  reconnoît  par  un  pus  aiTez  blanc,  un  peu 
»  gluant,  que  l’on  fait  fortir  des  gencives  en  ap- 
»  puyant  le  doigt  un  peu  fortement  de  basea  haut 
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y>  fur  celtes  de  la  mâchoire  inférieure, 5c  de  haut  en 
bas  fur  celles  de  la  mâchoire  fupérieure.  Ce  pus 
»  fort  fouvent  d’entre  les  gencives  &  le  corps  de 
as  l’alvéole  ,  &  quelquefois  d’entre  l’alvéole  &  la 
33  racine  delà  dent;  ce  qui  arrive  plus  fréquem- 
33  ment  à  la  partie  extérieure  des  mâchoires ,  qu’à 
33  leurpartie  intérieure  ,  Scplutôt  aux  dents incifi- 
>3  ves  &  aux  canines  de  la  mâchoire  inférieure  qu’à 
33  celles  de  la  fupérieure  qui  font  cependant  plus 
33  ordinairement  affligées  de  cet  accident  que  les 
33  molaires.  On  peut  rapporter  la  caufe  de  cette 
33  maladie  à  la  rupture  ou  défunion  des  petits  vaif- 
3 >  féaux  que  la  dépravation  des  liqueurs  qui  y  cir- 
33  culoient  a  produite.  Ces  liqueurs  alors  épan- 
33  chées  dans  les  interftices,  ou  dans  le  voifinage 
33  de  ces  mêmes  vaiiTeaùx  qu’ils  ont  rongés  ou  fat 
33  crever ,  ne  manquent  pas  d’y  fermenter,  de  s’y 
33  corrompre  &  de  former  de  petits  ulcères,  plus  ou 
33  moins  fiftuleux  entre  la  gencive  &  le  corps  de 
3>  l’alvéole  ,  ou  entre  l’alvéole  &  la  racine  de  la 
33  dent.  C’eft  de-là  que  vient  cette  matière  puru- 
33  lente  qu’on  voit  fortir  d’entre  les  bords  ou  extré- 
33  mités  des  gencives ,  fur-tout  lorfqu’on  appuiele 
»  doigt.  Ce  qui  eft  fingulier  &.que  j’ai  obfervé, 
33  c’eft  que  ceux  qui  ont  été  traités  de  cette  mala- 
33  die  par  les  remèdes  intérieurs,  foit  qu’ils  furent 
33  antifcorbutiques  foit  qu’ils  fuflfent  différents, 
33  n’en  ont  point  été  guéris;  ce  qui  pourroit  don- 
33  ner  lieu  de  croire  qu’elle  ne  provient  point  d’une 
33  caufe  interne  univerfellement  répandue,  mais 
3>  qu’elle  naît  de  la  caufe  locale  ou  accidentelle 
33  occafionnée  par  les  dents.  Pour  m’en  allurer 
33  mieux,  j’ai  encore  remarqué  que  lorfqu’on  avoit 
s»  perdu  des  dents  par  cette  maladie ,  leurs  alvéo- 
3i  les  &  leurs  gencives  s’étoientfi  bien  réunies,  ei- 
>3  catrifées  &  confolidées,  qu’il  n’y  paroiffoit  plus 
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»  aucune  matière  purulente.  On  doit  conclure  de 
»  ce  que  je  viens  de  dire ,  que  cette  maladie  ne 
»  je  guérit  radicalement  que  lorfque  les  dents  qui 
»  font  affectées  font  hors  de  la  bouche. 

Il  n’y  a  rien  de  plus  conforme  à  l’expérience, 
que  ce  que  M.  Fauchard  a  dit  de  cette  malaiie:on 
y  découvre  un  Obfervateur  fidele.  Il  a  eu  raifon  de 
prononcer  que  cette  maladie  étoit  incurable  quand 
elle  eft  à  un  certain  degré  &  bien  confirmée.  Ceux 
qui  fe  font  flattés  de  fçavoir  guérir  par  les  fearifi- 
cations ,  le  dégorgement  des  gencives ,  l’applica¬ 
tion  du  cautère  aétuel ,  pourraient  bien  être  foup- 
çonnés  d’avoir  confondu  la  fonguofité  fupurante 
feule  des  gencives ,  fans  que  les  alvéoles  &  leurs 
parties  intégrantes  f. j flfent  elles  mêmes  &  direc¬ 
tement  en  fupuration.  j’ai  connu  beaucoup  de  per- 
fonnes  qui  ont  été  réellement  attaquées  de  la  ma¬ 
ladie  dont  il  s’agit,  que  l’on  a  traitées  même  par  les 
moyens  que  l’on  dit  avoir  réuffl ,  &  je  puis  protef- 
ter  que  je  n’en  n’ai  pas  encore  vu  une  feule  que 
l’on  ait  guérie.  Un  de  ces  hommesjqui  font  parade 
de  ne  douter  de  rien  ,  qui  fe  croyent  en  droit  d’af- 
fervir  la  Nature  à  leur  joug  ,  ofoit  fe  flatter  d’avoir 
guéri  d’une  fupuration  corijointedes  alvéoles  &  des 
gencives ,  une  Aétrice  célèbre.  Dans  ce  même  tems 
M.  l’Abbé  M.  L.  homme  de  beaucoup  d’efpric 
&  très-connu  dans  la  Littérature,  attaqué  de  la 
maladie  dont  il  s’agit  ,  me  fut  adrefl'é  par  feu 
M.  Roux,  D.  M.  r.  J’examinai  ce  malade,  & 
mon  avis  n’eut  rien  de  confolant ,  la  vérité  & 
l’expérience  le  diéloit.  Il  me  parla  de  l’A&rice 
célèbre.  Je  crus  devoir  l’envoyer  à  fon  Guériffeur. 
Il  s’y  adreffa  II  vit  aufli  la  prétendue  malade , 
mais  U  ne  fut  pas  long- temps  à  s’appercevoir 
qu’ua  ciron  avoit  été  préfencé  fous  la  forme  d’un 
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éléphant.  Néanmoins  il  crut  devoir  eiïayer  de* 
foins  de  l’Opérateur.  Sous  peu  de  jours  il  s’ap- 
perçut  qu’un  corrofif,  tel  que  le  beurre  d’ami- 
moine,  étojt  le  grand  cheval  de  bataille  de  ces 
prétendues  guérifons  ,  le  tout  accompagné  d’une 
merveilleufe  compofition  de  laquelle  il  failoit  faire 
un  ufage  fréquent.  L’homme  aux  merveilles  ne 
tarda  pas  à  être  congédié.  Le  malade  a  fuivi  les 
confeils  de  feu  M.  Eoux  &  les  miens.  Nous  avons 
retardé  la  perte  de  plufieurs  dents  ,  mais  il  en  a 
perdç  quelques-unes  prefque  d’elles-mêmes.  A 
mefure,  les  places  vuides  des  gencives  fe  fontci- 
catrifées  &  devenues  en  bon  état.  Le  même  Opé¬ 
rateur  a  encore  prétendu  avoir  guéri  un  malade  ; 
il  n’a  pas  même  craint  de  le  citer  pour  exemple. 
Mais  le  vrai  eft  que  malgré  les  foins  de  cet  Opé¬ 
rateur,  &  ceux  de  deux  autres  perfonnes  qui  ont 
fait  des  fcarifications,  des  applications  du  cautère 
aétuel,  (Sjc.  ce  malade  a  perdu  plufieurs  dents 
tant  en  haut  qu’en  bas  ,  &  qu’il  en  a  encore  beau¬ 
coup  d’autres  qui  n’iront  peut-être  pas  loin.  J’ai 
encore  vu  ce  genre  de  maladie  bien  caradérifé , 
réfifter  au  dégorgement  des  gencives,  a  des  baumes 
mis  avec  du  coton  entre  le  colet  des  dents  &  les 
gencives,  enfin  à  des  piiulles  que  l’on  faifoit  pren¬ 
dre  comme  fouveraines  pour  fondre  l’humeur  ca- 
tharale  que  l’on  regardoit  comme  la  vraie  caufe  de 
la  maladie  en  queltion. 

Une  Dame  ,  attaquée  de  fupuration  conjointe 
des  alvéoles  &  des  gencives ,  étant  déterminée 
à  faire  tout  ce  qu’il  faudrok  pour  abforber  cette 
humeur  &  conferver  fes  dents  ,  s’eft  livrée  pen¬ 
dant  près  d’un  an  (  d’après  toutes  les  opérations 
chirurgicales  indiquées  en  pareil  cas ,  )  aux  bains, 
aux  fucs  épurés ,  aux  véficatoires  ,  &  même  à  un 
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leçon  entre  les  deux  épaules ,  fans  en  f étirer  un 
fuccès  réel.  Plufieurs  dents  ont  tombé  &  les  autres 
annonçoient  leur  perte  prochaine. 

Un  Particulier  titré  ,  attaqué  de  la  même  ma- 
ladie,  &  en  état  par  fa  fortune  de  ne  fe  ménager 
aucun  fecours ,  a  perdu  toutes  fes  dents  en  moins 
de  fix  à  fept  ans ,  fans  qu’il  y  en  eût  aucune  d’ac- 
taquée.  Ces  deux  derniers  malades  ont  pris .  les 
confeilsdes  Médecins  &des  Chirurgiens-Dentiftes 
les  plus  célébrés.  Je  les  ai  confiés  aux  foins  de  M,  A. 
Petit, D.  M.  P.  ;  iis  ont  même  confuké  M.  Bouvard, 
D.M.  P.  &  ces  deux  hommes  célébrés  ont  engagé 
les  malades  à  obferver  un  bon  régime  &  à  vivre 
avec  leurs  ennemis.  En  effet,  quoi  de  plusfageà 
ordonner  à  des  gens  qui  d’ailleurs  jouiffent  d  une 
affez  bonne  fan  té  ?  car  la  plupart  de  ces  malades 
ont  cet  avantage.  Ces  différentes  preuves  fuffifenc 
pour  faire  voir  que  les  connoiffances  que  l’on  a 
fur  cette  maladie  font  encore  bien  obfcures. 

Ce  qui  m’a  toujours  porté  à  croire  que  cet 
état  des  gencives  &  des  alvéoles  tient  au  vice 
des  liqueurs ,  &  qu’il  eft  un  genre  de  fcorbut  en¬ 
core  inconnu  ,  eft  fondé  fur  ce  qui  a  réfulté  d’un 
traitement  crifpant  &  aftringent  que  l’on  fit  à  une 
Dame  qui  étoit  attaquée  d’une  fupuration  con¬ 
jointe  des  alvéoles  &  des  gencives.  On  fcari- 
fia,  on  ébarba  les  gencives ,  on  y  appliqua  le  cau¬ 
tère  aduel ,  à  différentes  reprifes  ,  &  l’on  pref- 
crivit  des  gargarifmes  dans  lefquels  il  entroic  de 
l’efprit  de  vitriol ,  du  fel  ammoniac  ,  de  l’alun  , 
de  l’écorce  de  grenade  bouillie  dans  du  vin  blanc* 
La  fupuration  s’arrêta  ;  mais  il  y  avoit  à  peine  fix 
femaines  que  la  malade  commençoit  à  fe  félicitée 
de  fa  guérifon  ,  qu’elle  éprouva  pour  la  premier® 
fois  de  fa  vie  des  douleurs  de  poitrine  &  une  toux 
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féche  ;  les  crachats  fe  teignirent  de  fang ,  princj. 
paiement  le  matin  ,  avec  des  picotemens  &  cha- . 
leur  de  poitrine  lors  de  l’expeâo'ration.  Avant  cette 
fuppreffion  purulente ,  lamalade  jouiffoit  d’une 
a  fiez  bonne  fanté.  Son  époux  préfumant  avec  raifoa 
que  le  nouvel  état  de  fa  femme  pouvoir  dépendre 
de  la  fuppreffion  de  la  fupuration  en  queftion ,  con- 
fulta  M.  Bouvard  qui  penfa  de  même.  On  me 
confulta  auffi  ;  par  les  queftions  que  je  fis,  j’appris 
qu’une  portion  de  vice  laiteux  ,  mêlée  avec  la 
maflfedes  liqueurs,  avoir  déjà  joué  différens rôles; 
qu’on  avoit  combattu  ce  vice  par  les  moyens  qu’un 
Médecin  fage  &  éclairé  fait  prefcrire  en  pareil 
cas  ;  mais  cette  efpéce  de  poifon  fe  détruit  rare¬ 
ment.  Il  prend  le  plus  fouvent  des-  caraftères  qui 
en  impofent  à  l’homme  le  plus  clair-voyant.  Des 
efpéces  de  dartres,  d’exanthèmes,  de  furoncles, 
des  engorgemens  glanduleux  ;  tout  avoit  femblé 
s’éteindre  par  les  foins  du  Médecin ,  fans  aucun 
topique  extérieur  ;  mais  l’humeur  laiteufe  ainfi 
combattue  &  repouffiée  n’avoit  fait  que  fe  déplacer 
&  s’étoit  enfin  portée  à  la  bouche.  Les  dents 
étoient  très-déchauflfées ,  quoique  folides  ;  les  gen¬ 
cives  étoient  maigres  &  comme  defféchées.  On 
fentoit  tout  autour  du  niveau  de  la  bafe  de  la 
mâchoire  inférieure  une  efpéce  d’empâtement  qui 
n’étoit  pas  naturel  ;  &  tant  à  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  qu’à  la  fupérieure ,  la  malade  difoit  fentir 
couler  de  tems  à  autres  &  dans  l’intérieur  ,  une 
eau  froide  comme  de  la  glace.  M.  Bouvard  'avoit 
prononcé  qu’il  falloit  rappeller  la  fupuration  où 
elle  s’étoit  principalement  portée ,  fans  quoi  il  y 
avoit  tout  à  craindre  pourra  poitrine.  La  malade  , 
qui  voyoit  bien  qu’il  s’enfuivroit  la  perte  de  plu. 
heurs  dents ,  n’étoit  pas  décidée  à  faire  ce  facri- 
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ficéj  dans  un  âge  fur- tout  où  elle  pouvdit  encore 
figurer  dans  la  fbciété  :  elle  efpéroit  de  moi  des 
fecours  plus  dateurs  ;  mais  l’arrêt  écoit  trop  bien 
prononcé  pour  qu’il  fût  fufceptible  d’appel.  Je  lui 
annonçai  que  je  ne  voulois  ni.la  tromper,  ni  être 
l’auteur  d’accidens  plus  graves,  encore  moins  l’a- 
bréviateur  de  fes  jours.  Je  lui  confeiiiai  d’aban¬ 
donner  fon  gargarifme  trop  adringent  ;  de  rap- 
peller  cette  humeur  en  relâchant  les  gencives  ;  de 
fe  faire  établir  un  cautère  volant  pendant  quel¬ 
que  tems ,  &  lorfque  la  poitrine  ne  fouffriroit  plus, 
de  fe  faire  aider  des  confeils  d’un  Médecin  fage 
&  éclairé  pour  adoucir  le  principe  de  cette  hu¬ 
meur  ;  enfin ,  que  lorfque  les  gencives  fe  gon¬ 
fleraient  ,  de  les  faire  faigner  ou  dégorger  ,  dé 
les  exprimer  &  preffer  légèrement  tous  les  ma¬ 
tins  avec  un  linge  blanc  pour  les  débarrafTer  de 
la  trop  grande  abondance  de  pus,  &  en  empêcher 
le  féjour.  Quant  aux  gargarifmes  ,  qu’ils  dévoient 
être  feulemenr  balzamiques  &  antifeptiques  ;  mais 
fur-tout  de  commencer  par  rappeller  la  fupura- 
tion.  L’eau  d’orge  employée  fréquemment  ,  & 
en  forme  de  bain  dans  la  bouche  ,  a  rempli  là 
première  indication.  Le  cautère  yolant  a  rendu  pro- 
digieufement  ;  on  auroit  peine  à  croire  la  quantité 
de  pus  que  les  gencives  ont  fourni  pendant  près 
de  vingt-un  jours  ;  enfuite  elle  a  été  moindre  { 
elle  n’étoit  plus  qu’un  fùintement  au  deuxieme 
mois.  Pendant  ce  tems  les  dents  fe  font  ébran¬ 
lées,  plufieurs  font  tombées.  La  poitrine  s’eii  ré¬ 
tablie  par  les  remedes  internes  adminiftrés  aved 
fageffe.  On  a  fubflitué  aux  véficatoires  un  vrai 
cautère  en  goutiere,  c’éft-à-dire ,  à  deux  pois  que 
l’on  a  placés  au  bras  :  il  rend  prodigieufement  t 
la  malade  jouit  d’uue  très  -  bonne  fan  té ,  &  j’ai 
G  c  ij 
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fuppléé  part  l’Art  à  ce  que  la  Nature  n’a  pas  voulu 
laitier  fubfifter.  J’ai  actuellement  entre  mes  mains 
une  Dame  chez  laquelle  on  a  combattu  le  vice 
laiteux  par  la  conduite  la  plus  éclairée  ;  des  com- 
mencemens  d’engorgemens  skirreux  ,  des  annon. 
ces  d’ Anchilofes,  tout  a  difparu.  La  malade  afem- 
blé  jouir  de  la  lànté  la  plus  intègre  depuis  à-peu- 
près  deux  ans  que  ce  traitement  a  été  fait  ;  mais 
depuis  environ  deux  mois  (a)  les  gencives  &  les 
alvéoles  ,  tant  fupérieures  qu’inférieures  ,  font 
entreprifes  d’une  fupuration  conjointe.  Les  dents 
font  très-faines  ,  mais  chancelantes.  Je  fuis  d’avis 
.  qu’elle  fe  faffe  établir  un  cautère ,  qu’elle  fe  baigne 
&  prenne  les  fucs  épurés  ;  que  fes  gencives  foient 
dégorgées  ,  &c.  Le  cautère  lui  répugne;  depuis 
trois  femaines  qu’elle  fait  ufage  des  anti-fcorbu. 
tiques  la  fupuration  eft  d’une  meilleure  qualité  : 
néanmoins  elle  perdra  certainement  deux  inci- 
fives  d’en  bas  ,  une  petite  molaire  fupérieure  du 
côté  gauche ,  &  une  d’en  bas  du  côté  droit.  Peut, 
être  que  la  crainte  de  perdre  un  plus  grand  nom¬ 
bre  de  dents  la  déterminera  au  cautère  à  deux  pois. 
Ges  moyens  font  les  feuls  que  je  connoilfe  pour 
arrêter  dans  fa  nailfance  les  progrès  de  cette  hu¬ 
meur.  Je  ne  multiplierai  pointées  exemples  de 
cette  maladie  ;  c’eft  aux  perfonnes  également  inl- 
truites  dans  l’art  de  guérir  à  décider  fi  elle  eft  fim. 
plement  locale  :  c’elt  ce  que  je  ne  crois  pas. 

Il  eft  rare  que  les  jeunes  gens  y  foient  expofés, 
à  moins  qu’ils  ne  mènent  de  bonne  -  heure  une 
vie  licencieufe,  ou  qu’ils  tiennent  leurs  jours  de 
parens  qui  ont  mené  une  vie  peu  conforme  à  la 


00  J’écris  en  Juin  1777. 


de  la  Bouche.  40  j 

fagefTe  &  à  la  confervation  de  fa  propre  exiflence. 
Les  riquets  y  font  particuliérement  expofés  (a). 
Le  travail  d’efprit,  le  chagrin  ,  les  fautes  dans  le 
régime ,  la  fuppreffion  des  hémorroïdes,  la  ferme¬ 
ture  des  cautères  faite  fans  précaution  ,  la  réper- 
cuflion  de  quelques  maladies  de  la  peau ,  font  les 
caufes  de  cette  maladie. 

On  ne  doit  pas  perdre  de  vue  que  fi  du  mo¬ 
ment  de  la  naiflance  il  n’y  a  point  de  vice  particu¬ 
lier  qui  infe&e  la  maffe  des  liqueurs ,  que  l’homme 
ait  vécu  conformément  à  la  nature ,  qu’il  n’aic 
point  été  expofé  à  des  genres  de  traitemens  ^ut 
aigriffent  &  appauvrirent  les  liqueurs,  il  eft  rare- 
qu’il  foit  attaqué  de  cette  maladie  avant  trente - 
cinq  ,  quarante  ou  cinquante  ans.  On  fait  que  les 
époques  de  la  vie  de  l’homme  font  marquées  par- 
quelque  chofe  de  particulier  ;  cette  maladie  a  lieu 
chez  les  uns  ;  chez  d’autres  les  digeftions  devien¬ 
nent  laborieufes  ,  le  fommeil  moins  bon,  la  vue 
plus  foible  ,  des  douleurs  de  rbumatifmes  ,  des 
hémorroïdes, &c. ont  lieu  diverfement ,  fuivantla 
difpoficion  conftitutive  &  particulière  de  l’écono¬ 
mie  animale.  Chez  les  fi  lies  la  maladie  que  ^exa¬ 
mine  peut  dépendre  de  la  difficulté  qu’ont  les 
réglés  à  paroître  ,  de  leur  fuppreffion  ou  de  leur- 
moindre  quantité  dans  l’écoulement. 

Les  femmes  qui  ne  nourri  lient  pasleursenfans 
font  pour  la  plupart  fujettes  à  une  certaine  quan¬ 
tité  de  lait  ,  dont  L’emploi  n*ayantj!pas  eu  lieu  ,  doic 
être  évacuée  par  des  voies  que  l’on  ne  peut  re¬ 
garder  comme  naturelles.  Beaucoup  de  caufes  s’op- 


(a)  Mes  préfomptkms.  fur  un  principe  fcorbuti^ue  dans  la  maladie: 
des  gencives  &  des  alvéoles  ,  dont  il  s’agit ,  patpliTen:  d’autan:  laicuSt 
fcadéts  que  le  raeïutis  a  toujours  paru  tenir  du  icorbtu. 
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pofent  à  l’évacuation  complette  de  cette  partis 
laiteufe.  Pour  peu  qu’il  en  relie,  la maflè  des  flui¬ 
des  en  eft  chargée  &  viciée.  Des  hommes  très- 
inltruits  ont  regardé  cette  portion  laiteufe  féjour- 
nante ,  comme  une  efpéce  de  poifon  d’une  na¬ 
ture  prefqu’indeftru&ible  &  fujette  à  produire 
des  accidens  graves  fous  des  cara&ères  différens. 
La  métaflafe  la  plus  ordinaire  du  vice  dont  il  s’agit 
fe  fait  le  plus  fouvent  du  côté  des  gencives  & 
des  alvéoles  ,  &  prefque  toujours  fous  un  afpeft 
fcorbutique.  La  ceflation  complette  des  régies 
chez  les  femmes,  ou  ce  qu’on  appelle  commu¬ 
nément  le  rems  critique ,  ne  fe  pafle  pas  toujours 
fans  accidens  ,  foit  que  cela  dépende  du  peu 
de  précautions  que  les  femmes  prennent  dans  ce 
moment  ,  foit  que  leur  conflitution  perfonnells 
y  contribue.  Cell  à  cette  époque ,  qui  doit  leur 
donner  des  jours  longs  &  heureux  ,les  abréger  ou 
les  rendre  languilfans  ,  qu’elles  font  plus  expofées 
aux  mal-aifes  ,  à  la  pefanteur ,  à  l’aflbupiffetnent, 
aux  digeffions  laborieufes  ,  aux  èngorgemens  du 
foie  ,  aux  palpitations  de  cœur  ,  &c.  &  malheu- 
reufement  aux  cancers  de  la  matrice ,  &  à  la  ma¬ 
ladie  que  j’ai  cherché  à  éclaircir  dans  cette  Sec¬ 
tion.  Tout  bien  confidéré  ,  les  perfonnes  du  fexe 
ont  trois  époques  à  craindre  pour  la  maladie  dont 
il  s’agit  ;  iQ.  la  déclaration,  la  fuppreffion  ,  le 
trop  peu  d'évacuation  du  flux  menftruel  ;  2°.  les 
effets  du  lait  lorfqu’elles  font  meres  ;  3®.  letems 
critique  chez  les  femmes,  &  en  même  tems chez 
les  filles  qui  ont  gardé  le  célibat.  Je  ne  parle  point 
des  perfonnes  qui  habitent  des  lieux  humides  & 
marécageux ,  qui  voyagent  fur  mer ,  qui  vivent 
de  falaifon  ,  en  un  mot  que  lés  circonftances  & 
la  médiocrité  obligent  d<ç  fe  nourrir  de  ce  cfu’çijes 
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rencontrent ,  quoique  contraire  à  l’économie  ani¬ 
male.  J’en  excepte  encore  ceux  qui  travaillent 
aux  mines  ,  qui  font  expofés  continuellement 
à  des  miafmes  putrides  ,  en  un  mot  livrés  à  un 
genre  de  vie  ou  à  des  occupations  que  l’on  re¬ 
garde  comme  des  caufes  propres  &  diredes  à 
produire  un  vrai  fcorbut.  Ces  différentes  perfonnes 
éprouvent  également  la  fupuration  conjointe  des 
gencives  &  des  alvéoles  ;  mais  la  comparaifon  des 
fymptômes  de  l’une  &  de  l’autre ,  par  rapport  au 
refte  de  la  fanté ,  n’en  impofera  qu’à  des  gens 
peu  inftruits. 

D’après  tout  ce  que  j’ai  expofé  »  il  eft  aifé  de 
preffentir  que  pour  traiter  avec  quelques  fuccès 
la  maladie  dont  il  s’agit,  il  faut  y  veiller  dès  fa 
naifiânce  ,  c’eft-à-dire  ,  dès  que  les  gencives 
deviennent  molles  ,  faignantes  ,  les  dents*moins. 
folides  ,  &  qu’on  s’apperçoit  d’un  mucilage  blan¬ 
châtre  ,  poiflânt  &  de  mauvaife  odeur  ,  qui 
s’attache  au  collet  des  dents  ,  &  donne  lieu  à  de 
petits  ulcères  qui  rongent  les  bords  des  gencives 
&  établilfent  une  défunion  de  ces  dernieres  avec 
le  périofte  du  colet  des  dents  affedées  :  mais  il  eft 
rate  que  les  malades ,  &  quelquefois  le  Chirur¬ 
gien  ,  faillirent  ce  point  à  tems.  C’eft  ordinaire¬ 
ment  lorfque  l’apport  eft  réellement  déterminé  de 
ce  côté  de  la  bouche,  depuis  un  certain  tems, 
qu’on  commence ,  même  en  héfitant ,  à  demander 
du  fecours.  Il  faut  dans  ce  moment  s’adreffer  à  un 
homme  inftruit ,  &  qui  ne  profite  pas  de  cette  cir- 
eonftance  pour  faire  valoir  les  reflources  de  la  char- 
latanerie  ,  parce  qu’en  effet  cette  maladie  y  eft 
très  -  propre. 

Ce  qu’a  dit  M.Fauchard  fur  la  réunion  des  par¬ 
ties  après  la  chûte  des  dents  malades ,  peut  être: 
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comparé  à  de  certaines  éruptions ,  qui  difparoiT- 
fent  d’elies-mêmes  lorfque  la  maffe  des  fluides  eft 
débarraffée  de  l’humeur  hétérogène  qui  la  furchar- 
geoit ,  foie  que  cela  le  faffe  complettement  par  les 
i’euls  efforts  de  la  Nature ,  foie  qu’on  en  diminue 
le  volume  ou  qu’on  en  détruife  ou  abforbe  jufqu’à 
un  certain  point  la  qualité  morbifique,  par  les  re¬ 
tours  de  l’Art,  Nous  voyons  en  effet  des  ulcères 
ceffer  d’eux-mêmes  après  avoir  exifté  pendant  un 
certain  tems.  Lorfqu’on  les  reconnoît  être  une  ef- 
péce  de  cautère  formé  par  la  Nature ,  on  fe  garde 
oiçn  de  les  defîecher  par  des  remèdes  Amplement 
externes.  Combien  de-fois  n’a-t’on  pas  vu  des  véft- 
catoires,  des  fêtons ,  des  cautères ,  ne  plus  produire 
d’écoulement  après  un  certain  tems ,  malgré  tous 
les  moyens  pofliblesmis  en  œuvre  pour  faire  fub- 
fifter  cet  écoulement  ?  Un  Médecin  éclairé  lirait 
alors  fe  concilier  la  Nature.  Il  préfume  bien  qu’ou. 
tre  l’irritation  &  l’agacement  des  parties ,  l’écoule- 
ment  qui  réfulteroit  des  efforts  inconfidérés  qu’il 
feroit  pour  le  produire,  nuiroientau  malade  en 
lui  enlevant  une  portion  des  fucs  nourriciers  qui 
doivent  tourner  à  fon  profit.  Comparons  pour  le 
moment  ce  qui  fe  paffe  chez  les  enfans,  Tout  le 
monde  connoît  ce  qu’on  appellela  gourme.  La  tête, 
en  général,  eft  la  principale  partie  qui  en  fort  atta¬ 
quée.  Il  y  vient  des  gales ,  des  éréfipeles ,  des  fu¬ 
roncles  ,  &c.  Les  remedes  locaux  n’y  font  rien ,  ils 
y  font  même  &  le  plus  fouvent  dangereux.  On  eft 
également  très-réfervé  fur  les  internes.  Ces  diffé¬ 
rences  éruptions  font  regardées  comme  falutaires.Le 
foin  en  doit  être  plutôt  confié  à  la  Nature  qu’à  l’Art. 
Il  y  à  cependant  une  différence  entre  la  gourme  des 
enfans  &  la  fupuration  conjointe  des  gencives  & 
des  alvéoles,  Ces  différences  nâfllçnt  de  l’âge  d?? 
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fujets ,  de  leur  façon  de  vivre  en  général ,  &  de 
tout  ce  qui  peut  affe&er  l’homme  ;  elles  n’ont  pas 
lieu  chez  les  enfans  qui  ne  font  pas  auffi  expofés  aux 
caufes  antécédentes.  Dans  d’autres  circonftances  , 
les  furoncles  chez  les  adultes  ,  &  quelques  autres 
abcès  qui  fe  placent  fur  différentes  parties  du  corps, 
font  encore  des  fignes  certains  d’une  dépuration  de 
la  Nature.  D’après  tous  ces  exemples  ,  ne  peut-on 
pas  auffi  regarder  la  fupuration  conjointe  des  gen¬ 
cives  &  des  alvéoles  comme  une  humeur  mor¬ 
bifique  dont  la  Nature  cherche  à  fe  débarrafler  P 
Cette  fupuration  a  également  le  tems  de  fon 
plus  grand  effet ,  celui  de  fa  diminution  &  de  fa 
ceffation.  Enfin  ce  que  j’ai  rapporté  des  acci- 
dens  de  la  répercuffion  de  cette  fupuration ,  fem- 
ble  démontrer  qu’elle  n’eft  pas  auffi  louche  qu’on 
peut  fe  l’être  figuré.  Je  vais  plus  loin  ,  &  je 
crois  devoir  établir  comme  un  principe  certain 
qu’il  n’y  a  prefque  point  de  perfonnes  attaquées  de 
cette  maladie  ,  qui  n’y  aient  donné  lieu ,  foit  par 
un  manque  dans  le  régime  de  vivre  en  général , 
ou  qui  n’aient  eu  précédemment  quelquesaffections 
particulières  dont  les  relies  fuffiflent  pour  altérer 
les  liqueurs, quoique  d’une  maniéré  in fenfible, pen¬ 
dant  un  certain  tems. 

Ce  n’ell  pas  toujours  la  quantité,  mais  bien 
plutôt  la  qualité  de  tel  ou  tel  vice  que  l’on  doit  ap¬ 
préhender  ,  parce  qu’en  effet  il  n’efl  pas  poffible 
d'évaluer  au  jufle  cette  quantité,  &  que  les  effets 
extérieurs  indiquent  d’une  maniéré  certaine  la 
nature  du  vice  qui  agit,  &  quelles  peuvent  être  fes 
fuites  fi  on  l’abandonne  à  lui-même.  Outre  les  vi¬ 
ces  de  contagion  ,  il  y  en  a  beaucoup  d’autres  qui 
peuvent  infeéter  la  malfe  de  nos  fluides.  La  fup- 
prefficm  oviia  diminution  de  tout  ce  que  l’on  peut 
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appeller  matière  excrémentielle ,  nuifent  à  l’oeco- 
nomie  animale,  lorsqu'elles  y  rentrent  de  quelque 
façon  que  ce  Soir.  C’eft  une  Surcharge  qui  ne  lui 
étant  d’aucun  profit ,  gêne  Son  action,  jufqu’à  ce 
qu’elle  s’en  foit  débarraffée  d’une  maniéré  ou  de 
l’autre ,  &  dont  la  variété  eft  infinie. 

Ce  qui  me  porte  encore  à  croire  que  les  figu¬ 
rations  dont  il  s’agit  ont  une  analogie  fcorbutique, 
eft  que  l’humeur  qu’elles  fourniffent  rougit  le  fy- 
rop  de  violette ,  &  ramollit  la  fubftance  alvéolaire. 
Ces  effets  font  propres  à  l’humeur  fcorbutique. 

Enfin  il  y  a  des  conftitutions  &  des  tempéra- 
mens  plus  particulièrement  difpofés  à  cette  mala¬ 
die.  Les  mélancoliques ,  les  pituitaires ,  ceux  qui 
abondent  en  férofités  ,  qui  font  d’un  tempéra- 
ment  lâche  &  humide,  en  font  rarement  exempts. 

Section  quatrième. 

De  quelques  hémorragies  particulières  des  gencives. 

Dans  le  nombre  des  caufes  qui  peuvent  procu¬ 
rer  les  hémorragies  dont  il. s’agit,  le  Scorbut  paraît 
tenir  le  premier  rang  :  enfuite  une  pléthore  natu¬ 
relle  du  dépendante  de  la  fuppreflion  ou  de  la  fuf- 
penfion  de  quelques  évacuations  périodiques,  telles 
que  les  régies,  les  hémorroïdes ,  les  faignemens 
du  nez,&c.  Ces  fortes  d’hémorragies,  que  l’on 
pourroit  peut-être  regarder  comme  de  peu  de 
conféquence  ,  font  cependant  capables  de  trancher 
les  jours  de  ceux  qui  les  éprouvent.  Les  exemples 
fuivans  pourront  fournir  quelques  lumières  fur  cet 
objet. 
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Première  Observation. 

Hémorragie  des  gencives  ( a ). 

Une  honnête  femme ,  toute  jeune ,  &  époufe 
d’un  Pafteur  de  mon  voifinage ,  tomba  fubitement 
dans  une  hémorragie  des  gencives  lorfqu’elle  étoit 
dans  fon  feptiéme  mois  de  groflêfie.  Le  fang  couloit 
abondamment  &  continua  ainfi  de  couler  fans  in- 
termiffion  pendant  trois  femaines  ;  enforte  qu’on 
eût  pu  remplir  plufieurs  mefures  du  fang  que  cette 
femme  perdit  pendant  ce  tems-là  :  ce  qui  l’expo- 
foit  auffi  bien  que  fon  fruit  au  danger  le  plus  pro¬ 
chain.  A  la  fin,  des  taches  fanguines  fe  manifeflé- 
rent  lur  tout  fon  corps  ,  depuis  la  tête  jufqu’aux 
pieds.  On  tâcha  de  les  diffiper  par  les  bains  fu- 
dorifiques  ;  ce  qui  procura  une  fueur  de  fang  , 
fur- tout  à  la  partie  fupérieure  &  dans  les  endroits 
où  les  taches  s’étoient  d’abord  montrées.  Cette 
fueur  abattit  tellement  les  forces  de  la  malade , 
qu’en  peu  de  jours  elle  mourut. 

On  ne  voit  pas  trop  pourquoi  on  a  préféré  ici 
les  bains  fudorifiques  qui  ne  pouvoient  encore 
qu’accélérer  les  mouvemens  du  fang.  L’état  dé 
groiTeffe  ne  paroifloit  pas  devoir  s’oppofer  aux 
l'aignées  du  bras  ,  aux  incraifans ,  aux  gargarifmes 
aftringens  :  les  anti-fcorbutiques  auroient  peut- 
êtré  convenu  dans  cette  circonftance.  Au  furplus 
c’eft  aux  Médecins  éclairés  à  juger  fi  la  conduite 
que  l’on  a  tenue  étoit  la  plus  convenable.  L’Ob- 
fervation  fuivante  n’eft  pas  moins  intéreffante  ; 
elle  eft  du  même  Auteur, 


Mi  Greg.  HoAias,  d:  aiorb,  mulierum. 
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Deuxieme  Observation. 

Hémorragie  des  gencives  ,  &c.  (*). 

Le  17  Juin  1  624. ,  le  mari  de  la  femme  de  la¬ 
quelle  il  vient  d’être  parlé,  rendant  compte  par 
lettre  de  ce  cas  fingulier  ,  en  rappelloit  un  autre 
qui  fut  également  mortel  à  l’époufe  d’us  Profef- 
feur.  Cette  femme,  vers  le  commencement  de 
Mars  iézz,avoit  été  attaquée  d’une  fièvre  con¬ 
tinue  dont  on  l’avoit  délivrée  avec  des  remèdes 
convenables.  Vers  le  commencement  d’Avril  & 
aux  approches  de  fes  mois  elle  tomba  dans  une 
hémorragie  très-confidérab  le  des  narines,  qui  fut 
fuivie  d’une  fécrétion  continuelle  de  fang  par  lés 
gencives  ,  &  qui  étoit  fi  copieufe  pendant  quatre 
jours  ,  qu’enfin  le  flux  de  fang  ayant  pris  auffi  fon 
cours  par  le  ventre,  &  les  forces  étant  épuifées, 
cette  malade  paya  le  tribut  à  la  Nature  le  8  Avril. 
Elle  étoit  d’une  conftitution  maigre,  naturelle¬ 
ment  difpofée  à  faire  amas  de  fang  trop  âcre,5c 
la  fièvre  précédente  avoit  beaucoup  augmenté 
cette  difpofition.  En  forte  que  cette  maladie  an¬ 
térieure  lui  ayant  laifle  une  grande  foibleffe ,  le 
fang  âcre  au  lieu  de  s’évacuer  par  les  mois  dont 
les  palTages  étoient  peut-être  obftrués  par  une  ma- 
tiere  puante,  le  portoit  vers  le  haut;  &  délayé 
qu’il  étoit  dans  une  grande  quantité  deférofités, 
il  fortoit  fymptômatiquement  par  les  narines  & 
par  les  gencives. 

Dodonneus,  Obf.  XV.  rapporte  qu’une  jeune 


(tf)  Idem, 
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#lle  de  dix-huit  ans  à  qui  les  mois  manquoient , 
étoit  dédommagée  de  cette  privation  par  des  lar¬ 
mes  de  fang  qui  couloient  fans  interruption  par 
les  angles  de  fes  yeux  ;  &  qu’une  autre  fille  dans 
le  même  cas  fe  déchargeoit  du  fang  fuperflu  par 
les  gencives. 

Marcel.  Donat  ,  Liv.  4.  HHt.  Mirab.  allure 
qu’un  Serrurier  affe&é  de  la  rate  ,  rendit  dans  l’ef- 
pace  d’un  jour  naturel  (  vingt- quatre  heures  )  par 
une  petite  veine  des  gencives  ,  plus  de  huit  livres 
de  fang. 

L’Auteur  fait  obferver  que  les  gens  ainfi  affec¬ 
tés  abondent  en  fang  âcre  délayé  dans  beaucoup 
de  férofités.  En  général ,  les  Auteurs  font  affez 
d’accord ,  que  la  caufe  de  cette  maladie  dépend 
de  la  foibleffe  ou  du  trop  de  fluidité  du  fang ,  du 
relâchement  des  embouchures  des  veines  &  de  la 
texture  lâche  &  molle  des  fibres  &  des  tuniques 
des  vaiffeaux  de  ces  fortes  de  fujets.  On  peut  voir 
fur  ce  fujet  les  Auteurs  que  j’ai  cités ,  auxquels 
on  peut  ajouter  Rondelet, de  Diagnoft.  morb.  CIL 
Ariftote,Lib.  III.  de  part.  anim.  C.  Y.  &  Lib.  IIL 
Hift.  anim.  C.  XIX. 
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CHAPITRE  X. 

jD  ES  Maladies  de  xa  Languej 
Idées  générales  de  ces  Maladies. 

La  fubftance  ,  la  fituatioft  &  la  grandeur  de  la 
langue  font  fuffifamment  connues.  Sa  figure  eft 
prefque  pyramidale.  Sa  partie  antérieure  eft  en 
pointe  ;  elle  s’élargit  à  mefure  qu’elle  gagne  l’ar¬ 
cade  du  gofier.  Elle  eft  mince  furies  côtés  ;  fc* 
milieu  en  eft  plus  épais  &  plus  élevé ,  &  dimi¬ 
nue  vers  la  pointe.  Au-deffous  de  fa  pointe  eft  uii 
ligament  qu’on  appelle  filet.  La  langue  a  une  étroite 
connexion  avec  la  mâchoire  inférieure  ,  &  lacloi- 
fbn  du  gofier.  Sa  furface  antérieure  paroît  à  la 
vue  être  lifte  &  polie  ,  &  quelquefois  fillonnéej 
mais  à  la  loupe  cette  furface  efi  toute  mamelonnée. 
X,a  bafe  en  eft  raboteufe  par  le  grand  nombre  de 
mamelons  &  de  monticules  que  l’on  regarde  com¬ 
me  autant  de  houpes  nerveufes  ,  &  d'efpéce  de 
petites  glandes  rapprochées  l’une  de  l’autre; 

Les  carotides  externes  fcurnifîènt  à  la  langue  un 
nombre  confid érable  d’artères.  Les  veines  font  des 
rameaux  ,  des  jugulaires  externes.  Les  plus  re¬ 
marquables  font  les  veines  placées  fous  la  pointe 
de  la  langue  ;  ce  font  elles  que  l’on  ouvre  dans 
quelques  maladies  de  cette  partie  :  dans  quelques- 
unes  de  la  gorge  ,  je  les  ai  fait  ouvrir  quelque¬ 
fois  avec  fuccès  dans  les  convulfions  qui  dépen¬ 
dent  de  la  dentition  chez  les  enfans.  Les  nerfs 
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qui  font  fort  confidérables  confident  en  deux  ra¬ 
meaux  qui  viennent  de  la  cinquième  paire  ,  & 
en  deux  autres  qui  font  fournis  par  la  neuvième. 
Quelques  Auteurs  penfenc  quç  les  premiers  fer¬ 
vent  au  mouvement  &  les  derniers  au  goût.  Je  ne 
m’occuperai  point  de  cette  difcuflion. 

Suivant  Hildan  ,  il  n’y  a  point  dans  le  corps 
humain  de  membre  qui  ait  autant  de  mouve¬ 
ment  que  la  langue  ,  qui  foit  fi  humide  &  d’une 
fubftancefi  lâche  ;  foit  à  raifon  de  fa  ftruéture  en 
général ,  foit  par  rapport  à  fa  fubftance  &  à  l’im- 
preflion  des  différens  corps  extérieurs ,  tant  flui¬ 
des  que  folides  ;  &  enfin  par  les  vices  des  liqueurs 
qui  peuvent  y  faire  imprefîion. 

La  langue  peut  être  lézée  de  differentes  façons. 
Elle  n’eft  point  exempte  des  plaies  occafionnées 
par  des  inflrumens  tranchans,  piquans  ,  déchirans  , 
brûlans  &  contondans.  Elle  peut  donc  être  cou¬ 
pée  ,  emportée,  brûlée,  percée,  déchirée,  en 
tout  ou  en  partie.  Elle  eft  encore  expofée  aux! 
tumeurs  de  tout  genre  ,  aux  abcès ,  au  skirrhe  , 
aux  cancers  ,  aux  carcinomes ,  aux  fongus ,  &c. 
Il  y  furvient  aufli  des  ulcères  ,  des  excoriations 
&  des  fiftules  :  on  a  trouvé  des  pierres  par-def- 
fous  ;  enfin  elle  peut  acquérir  un  volume  fi  con- 
fidérable  qu’elle  remplifle  toute  la  cavité  de  la 
bouche ,  ou  être  raccourcie ,  à  raifon  du  peu  d’é¬ 
tendue  ,  ou  de  la  retraéüon  de  fon  filet. 

La  ftruéture  particulière  de  la  langue  ,  le  lieu 
qu’elle  occupe  &  les  parties  qui  l’environnent  & 
avec  lefquelles  elle  a  des  connexités ,  font  caufe 
qu’on  ne  peut  pas  toujours  tenter  fur  elle  des  opé¬ 
rations  dont  le  fuceès  eftafiuré  fur  d’autres  parties. 
La  difficulté  d’y  opérer  ,  de  panfer  enfuite  ,  en 
laiflant  aux  malades  la  liberté  de  la  déglutition  , 
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$}oppofent  aux  effets  de  certains  médicâmenà  cjui 
regardés  comme  indifpenfables  dans  d’autres  cir« 
confiances ,  ne  peuvent  pas  convenir  dans  celles* 
ci.  L’impoffibilité  de  remédier  à  des  hémorragies 
d’une  certaine  efpece ,  &  que  l’homme  le  plus 
inftruit  n’eft  pas  toujours  le  maître  d’éviter , 
font  fouvenr  les  raifons  qui  déterminent  un  Chi¬ 
rurgien  prudent  à  confèiller  une  cure  palliative, 
plutôt  que  d’accélérer  les  jours  des  malades  par 
une  opération  dont  les  fuites  peuvent  être  mo* 
râlement  &  phyfiquefflent  mortelles.  L’expofé gé¬ 
néral  que  j’ai  fait  des  maladies  de  la  langue  me 
fournira  un  nombre  égal  de  Serions ,  dans  les¬ 
quelles  je  rapporterai  ce  qu’il  peut  y  avoir  d’in- 
térelfant  à  connoître  fur  cette  matière  :  j’y  join¬ 
drai  les  rélultats  de  mon  expérience  &  de  mes 
réflexions. 

SecTIoK  fRBMiSli.fi. 

Des  Plaies  &  des  Blejfures  de  la  Langui. 

La  langue,  dit  Ambroife  Paré,  Liv.  X,  Ch2p. 
XXVllI,  peut  être  blefiée  avec  ou  fans  déperdi¬ 
tion  de  fubflance.  S’il  y  a  déperdition  complexe  de 
fubftance ,  jamais  la  pièce  ne  peut  être  reprife  (a) , 
parce  que  toute  partie  féparée  du  corps  vivant 
avec  lequel  elle  étoit  unie  &  vivoit ,  perd  de  cette 
faculté  au  moment  où  elle  eft  fèparée  ;  mais  fi 
la  portion  tient  encore  à  quelques  parties  du 


(a)  Par  le  terme  de  déperdition ,  il  faut  entendre  ici  une  partie  ré¬ 
parée  du  tout  ;  comme  lorfqu’one  portion  de  la  langue  aura  été  com- 
plettement  coupée  ,  &  qu’elle  ne  tiendra  plus  en  aucune  façon  a« 
sorps  même  de  la  langue  j  l’Auteur  fe  fait  bien  entendre  dans  la  fui::- 

corps 
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corps  de  la  langue  ,  il  faut  bien  fe  garder  d'a¬ 
chever  de  l’emporter ,  mais  la  réunir  par  des  points 
de  futures ,  faits  convenablement ,  avec  les  précau¬ 
tions  requifes.  Les  exemples  fui  vans  démontrent 
les  fuccès  de  cette  opération. 

Première  Observation. 

Langue  coupée  en  partie  (a). 

Un  jour  ,  dit  Ambroife  Paré  ,  je  fus  appellé 
chez  M.  Jouet ,  Avocat  au  Parlement,  pour  pan- 
fer  un  de  fes  fils  âgé  de  trois  ans ,  lequel  tomba 
le  menton  fur  une  pierre  &  fe  coupa  avec  les 
dents  une  bonne  portion  de  l’extrémité  de  la 
langue  ,  qui  ne  tenoit  alors  qu’à  bien  peu  de 
chair.  Je  réfléchis  pour  fçavoir  fi  je  ne  termine- 
rois  pas  la  feclion  ;  mais  perfuadé  que  la  Nature 
a  des  reflources'  ,  &  que  la  langue  eft  à-  l’abrî 
des  injures  de  l’air  ,  j’y  fis  deux  points  d’aiguille, 
l’un  deflus  Sc  l’autre  deflous.  Je  recommandais 
la  mere  que  cet  enfant  fût  nourri  avec  des  ali— 
ihens  convenables  ,  &  en  peu  de  jours  il  fut  par¬ 
faitement  guéri  ,  &  parla  dillindement  peu  dé 
tems  après.  L’Obfervation  fuivante  n’eft  pas  moins 
intéreffante. 

Deuxieme  Observation. 
Extrémité  de  la  langue  coupée  par  une  chute  (a), 

Jean  Piet ,  Maître  Charpentier  ,  tomba  d’aflez 
haut  fur  une  pièce  de  bois  &  fe  coupa  l’extrémité 


(4)  Ambroife  Paré  ,  au  lieu  cité. 

(1>)  Ambroife  Paré  ,  iitm, 

Tome  JJ,  D  à 
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de  la  langue.  Il  vouloit.que  je  la  lui  coupaffe  tout-à- 
fait,  parce  qu’elle  ne  tenoit  qu’à  peu  de  chofe  ; 
mais  au  contraire  je  la  lui  recoufis ,  &  peu  de 
jours  après  cet  homme  fut  guéri.  Le  même  Au¬ 
teur  dit  encore  avoir  eu  le  même  fuccès  fur  le 
fils  de  M.  de  Marigny  ,  Préfident  des  Enquêtes. 

La  future ,  comme  on  le  voit,  eft  un  moyen  qui 
n’eft  point  à  rejetter  pour  la  réunion  de  la  fec- 
tion  prefque  complette  de  la  langue ,  quand  il 
y  a  encore  quelque  intimité  de  la  partie  poupée 
avec  le  corps  même  de  la  langue.  Quel  qu’ait 
été  l’avantage  de  la  future  ,  un, exemple  rapporté 
par  Hildan  femble  démontrer  qu’on  peut  quel¬ 
quefois  s’en  paflfer. 

Troisième  Observation. 

Langue  coupée  en  partie  &  réunie  {a). 

L’an  1587,  j’ai  eu  à  traiter  une  jeune  fille  de  trois 
ans.  En  tombant  à  terre,  eile  fe  coupa  une  portion  de 
la  langue  qui  fe  trouva  entre  les  dents ,  &fe  kfe- 
roit  coupée  entièrement  s’il  ne  lui  en  eût  pas  man¬ 
qué  deux.  Je  penfai  d’abord  qu’il  n’y  avoir  qu’à  re¬ 
joindre  les  parties  par  une  future  ;  mais  l’impa¬ 
tience  de  l’enfant  ne  permettant  pas  de  la  faire, 
je  tentai  de  la  guérir  par  ün  autre  moyen  V& j’y 
réuffis.  Je  lui  fis  faire  un  gargariime  aftringent 
dont  elle  baignoit  fa  langue  piufie’ursifois'.par  jctir 
&  fort  fouvent.  Eile  gardait  continuellement  dans 
la  bouche  un  fyrop  de  même  nature' que  le  gar- 
garifîne. 


(«)  Fa.  Hildao,  Obf,  OXVIII,  Cent.  I, 
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On  la  nourrifloit  de  chair  fraîche  ,  d’ofge ,  de 
lait ,  d’amandes  douces  &  autres  chofés  femblables. 
Parce  moyen  fa  plaie  fe  guérit  fi  parfaitement  que 
la  liberté  dè  la  parole  n’en  fouffrit  point ,  fcomme 
on  le  vit  pendant  ies  douze  années  qu’elle  fur* 
vécut  à  cét  accident.  11  eft  heureux  que  cetce 
méthode  toute  fimple  ait  ainfi  féuflî  ;  mais  il  ne 
s’enfuit  pas  de-ià  qu’elle  foit  applicable  à  tous  les 
cas.  L’Obfervation  d’Hildan  annonce  bien  que  la 
langue  a  été  coupée  en  partie  ,  mais  elle  ne  fait 
pas  mention  de  quelle  façon  le  morceau  féparé 
tenoit  encore  au  corps  de  la  langue  même  ;  ce 
qui  feroit  foupçonner  qu’il  y  avoit  encore  beau¬ 
coup  d’adhérence ,  qu’il  n’étoit  pas  flottant,  &  Am¬ 
plement  retenu  par  quelques  filets.  Paré  s’eft  ex¬ 
pliqué  plus  clairement  à  ce  fujet. 

..  Les  futures  ont  mérité  en  .général  l’attentioit 
de  la  Chirurgie  :  dans  le  nombre  des  Mémoires 
qui  ont  trait  à  cet  objet  ,  on  doit  faire  un  cas 
très- particulier  de  celui  de  M.  Pibrac,  inféré  Tom. 
IX  ,  in-i  2 ,  des  Mémoires  deTAêadémte  Royale 
de  Chirurgie.  Cet  habile  Praticien  y  a  porté  fes 
vues  jufqu’aux  moyens  de  réunir  les  plaies  dès 
la  langue  fans  .futures.  C’.efl:  pour  cela  qu’il  a 
imaginé  une  bourfe  dont  il  efl:  eflentiel  de  voj# 
la  defcription  dans  l’ouvrage  même.  L’ObCrvaticn 
qui  y  a  donné  lieu  mérite  qu’on  y  faflè  actéhtién. 
Les  découvertes  ne  reçoivent  pas  toujours  leurs 
dernieres  perfe&ions  de  la  part  de  ceux  qui  les  ont 
faites.  M.  le  Blanc  ,  Profeflfeur  d’ Anatomie  & 
d’Opérations  aux  Ecoles  Royales  de  Chirurgie; 
d’Orléans  ,  Tom.  I ,  page  j  6  &  fuiv.  de  fort  Pré* 
cis'  d’Opérations  de  Chirurgie ,  propofe  d’échait* 
crer  là  partie  inférieure  du  lac  ,  pour  loger  le  frein 
de  la  langue,  &  de  couder  la  branche  poftérieurfi 
Ddij 
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du  bridon  ,  de  maniéré  que  la  concavité ,  quand 
la  machine  eft  en  place  ,  foie  tournée  du  coté 
du  larynx. 

Les  avantages  des  réiormes  que  M.  le  Blanc 
propofe  ,  font  fenfibles  :  i®.  le  fac  ou  la  bourfe 
n’étant  point  gênés  par  le  filet  ,  cette  ingénieufe 
machine  fe  porte  plus  avant  fous  la  langue  ,  & 
tonféquemment  l’embralTe  mieux  en  totalité:  ic, 
la  partie  extérieure  du  larynx  n’étant  plus  com¬ 
primée  ,  puifqu’elle  fe  trouvera  libre  dans  la  con¬ 
cavité  de  labranche  du  bridon,  le  larynx  exécutera 
fes  fondions  fans  qu’on  ait  lieu  de  craindre  qu’il 
repouflfe  la  machine  dont  il  s’agit.  D’ailleurs  M. 
le  Blanc  confirme  les  fruits  de  fes  réflexions  par 
une  Obfervation  intéreflànte  ,  qu’on  ne  peut  ré¬ 
voquer  en  doute. 

La  langue  peut  être  endommagée  &  déprimée 
par  les  effets  &  l’impulfion  des  corps  extérieurs; 
les  exemples  fuivans  en  fourniffent  des  preuves. 

Quatrième  Observati  o 

Cure  d’une  blejjure  à  la  langue ,  faite  par  un  couf 
d’Arquebufe  (a). 

Un  homme  qui  vivoit  à  la  campagne  fut  blelTé 
d’un  coup  d’Arquebufe  à  la  mâchoire  inférieure 
où  il  y  eut  fradure,  Un  Chirurgien  de  village  en 
fit  la  cure ,  mais  une  cure  qui  avoit  befoin  du 
fecours  d’un  Médecin  ;  car  le  pus  dans  ces  fortes 
de  plaies  ,  faifant  ordinairement  errofibn  aux  par¬ 
ties  veifines  ,  le  malade  n’étoit  point  parfaite- 


(ê)  Marchetis  ,  in  Obf.  Cbtturg.  XXXV. 
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ment  guéri  ;  &  véritablement  la  baie  du  piftolec 
ayant  percé  la  mâchoire  inférieure  de  part  en  part, 
la  partie  inférieure  de  la  langue  fut  entamée,  no* 
par  la  baie  ,  mais  par  le  pus  corrofif  de  la  plaie, 
lequel  exerça  fon  a&ion  même  fur  cette  autre  partie 
inférieure  ,  placée  fous  la  langue,  qui  y  étoic 
tellement  collée  que  le  patient  ne  pouvoit  ni 
la  fortir ,  ni  la  remuer  en  aucun  fens ,  ni  parler. 
J’entrepris  de  guérir  ce  malade  :  &  d’abord  ,  pour 
remettre  la  langue  dans  fon  état  naturel  ,  je  fé- 
parai  peu  -  à  -  peu  avec  le  tranchant  d’un  rafoir 
les  parties  mal-à-propos  réunies  [a).  Cette  incifion 
que  je  u’avançois  que  lentement,  dura  quinze 
jours  &  rendit  à  mon  homme  l’ufage  de  la  pa¬ 
role.  Quand  l’incilîon  fut  achevée  ,  je  me  con¬ 
tentai  de  lui  mettre  fous  la  langue  un  petit  linge 
trempé  dans  le  blanc  d’œuf,  &  les  poudres  de  bol 
d’Arménie  Oriental.  A  raifon  de  la  douleur  &  de 
l’inflammation  ,  ilufoit  tous  les  jours  d’eau  d’orge 
mêlée  avec  le  fyrop  de  Diamoron ,  quelquefois]  du 
lait  ,  quand  la  douleur  étoit  violente  ,  &  il  fut 
guéri  (  b  )* 


{cl)  Un  fcapel  recourbé  'tel  que  celui  qui  eft  décrit  Tom.  I ,  pl.  I. 
ïg.  9  ,  eft  plus  commode  pour  cette  opération. 

{b)  Cette  Obfervation  fait  voir  combien  le  Chirurgien  doit  être 
attentif  à  s’oppofer  à  la  cohéfion  réciproque  des  patties  ,  dans  de 
certains  cas  ,  il  eft  certain  que  fi  le  premier  Opérateur  eût  été  plus 
inftruit  ,  il  auroit  évité  cet  inconvénient  en  tenant  toujours  fous  le 
defious  de  la  langue  une  petite  comprefie.  J’ai  eu  occafion  de  foigner 
des  ulcères  de  la  langue,  compliqués  de  otarie- à  la  mâchoire  :  en 
feignant  l’un  &  l’autre  féparément ,  il  n’y  a  point  eu  d’union  d’une 
partie  avec  l’autre. 
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Cinquième  Observation. 

Aiguille  enfoncée  dans  la  langue. 

:  Un  enfant  de  fept  ans,  en  jouant  avec  une  aiguille 
À  coudre  qu’il  portoit  à  fa  bouche,  fe  l’enfonça  fore 
.avant  &  obliquement  dans  la  fubftance  de  la  lan¬ 
gue  ,  qui  ne  tarda  pas  à  fe  glonfler  &  à  produire 
des  douleurs  violentes  pour  peu  qu’elle  fût  en 
mouvement.  On  m’amena  ce  petit  malade.  Mon 
premier  foin  fut  d’ôter  l’aiguille ,  &  de  preferire 
un  gargarifme  émollient.  Malgré  cela,  la  langue 
devint  plus  élevée,  dure  &  douloureufe  ,  fans 
aucun  fymptôme  de  fupuration.  Les  moyens  or¬ 
dinaires  &  connus  n’ayant  eu  aucun  fuccès,  par 
rapport  à  l’inflammation,  je  fis  pratiquer  la  faignée 
des  ranines  ;  elle  fuffit  feule  pour  faire  ceffer  tous 
les  accidens  ;  mais  comme  il  reftoiç  une  dureté 
à  l’endroit  de  la  piquure  ,  j’y  fis  une  fcarificatiot» 
A.ffez  profonde  avec  la  pointe  de  la  lunette.  J’or-, 
donnai  un  gargarifme  d’eau  d’orge  ,  avec  le  jaune 
d’ççuf  &  un.  peu  de  miel  rofat.  Le  peu  de  fupu¬ 
ration  qui  s’établit  alors  fondit  la  dureté ,  &  en 
huit  jours  ,  à-peu-près,  l’enfant  fut  guéri. 

Après  avoir  expofé  quelques  exemples  de  plaies 
à  la  langue  ,  par  des  caufes  différentes  ,  je  paffe 
aux  dépreffions ,  aux  difformités  &  aux  différées 
gopflemens  qui  peuvent  y  arriver. 
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Section  Seconde. 

Des  difformités ,  des dèpreffons  &  gonfemens  de  let 
langue  par  différentes  caufes. 

Il  n’eft  pas  toujours  neceflaire  ,  pour  que  la 
langue  foit  déprimée,  qu’elle  reçoive  directement 
&  de  prime  <■  abord  la  percuffion  de  tel  ou  tel 
corps  folide.  &  contondant  :  il  fuffit  pour  cela 
que  l’impulfion  qui  s’efl:  paffée  à  l’extérieur ,  fe 
foit  communiquée  avec  affez  de  vitefTe  &  de  force 
fur  les  parties  les  plus  voifines  ,  lefquelles  étant 
êlles  -  mêmes  ébranlées  fubitement ,  tranfmettent 
ces  effets  à  la  langue.  L’exemple  fuivant  en  eft 
une  preuve. 

Première  Observation. 

Déprefjion  &  gonflement  de  la  langue  à  la  fuite- 
d'un  com p  de  fieuret  dans  la  joue. 

Un  Particulier  faifant  des  armes,  reçut  un  coup 
de  fleuret  dans  la  joue  droite.  L’effet  de  ce  coup 
fut  tel  qu’une  féconda  groffe  molaire  de  la  mâ¬ 
choire  inférieure  en  fut  fubitement  renverféefur 
la  langue ,  qui  en  fut  elle -même  déprimée ,  d’où 
s'enfume  le  gonflement  &  l’empêchement  de  la 
parole.  Pour  obvier  à  eet  accident ,  on  proprofa 
l'extraction  delà  dent  &  les  fcarifications  faites  fur 
la  partie  latérale  de  la  langue  du  côté  où  elle 
avoit  été  déprimée.  Je  crus  devoir  faire  obferver 
l’inutilité  de  ces  deux  proportions ,  &  engager 
au  contraire  à  replacer  la  dent  dans  fa  fituation 
naturelle  »  &  à,  pratiquer  la  faignée  des  ra  nules. 
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Je  remis  la  dent  à  fa  place  :  on  pratiqua  l’autre 
opération  ,  qui  produifit  l’évacuation  de  près  de 
trois  palettes  de  fang ,  &  le  malade  fut  guéri  fous 
peu  de  jours. 

11  n’eft  pas  extraordinaire  que  dans  une  atta¬ 
que  d’épilepfie,  la  langue  fe  trouve  prife  entre  les 
inciftves ,  qu’elle  en  foit  coupée  plus  ou  moins  pro. 
fondement.  11  peut  aufli  arriver  qu’elle  ne  foit  que 
déprimée  ou  pincée  ;  ce  qui  peut  donner  lieu  à 
fon  gonflement ,  comme  l’Obfervation  fuivante  le 
démontre. 

Deuxieme  Observation, 

Confie  ment  de  la  langue  &  renverfement  des  quatre 
incijives  de  U  mâchoire  inférieure ,  dans  une 
attaque  dEpilepJic. 

Une  Demoifelle  âgée  de  quarante  ans  environ  eut 
Une  attaque  d’épilepfie.  Les  mouvemens  con- 
vulfifs  de  la  mâchoire  inférieure  furent  fi  vio- 
lens  que  le  grincement  qui  en  réfulta  des  dents 
inférieures  contre  les  fupérieures  ,  renverfa  les 
premières  fur  la  langue,  qui  en  fut  elle  -  même 
déprimée.  Après  l’accès ,  la  bouche  de  la  malade 
fe  trouva  remplie  de  fang  ,  &  la  langue-fi  épaifle 
qu’elle  ne  pouvoit  plus  la  remuer.  L’état  des  dents 
fut  caufe  que  feu  M.  Marquelier,  Chirurgien  or¬ 
dinaire  de  la  malade  ,  me  manda.  Je  replaçai 
les  dents  dans  l’état  naturel  ,  &  les  y  contins  par 
le  meyen  d’une  plaque  d’or.  Quant  à  la  langue, 
comme  elle  paroilfoit  augmenter ,  pour  ainfi  dire, 
d’heure  en  heure ,  &  que  le  cas  étoit  urgent ,  nous 
preflentîmes  que  l’effet  des  gargarifmes  feroit  trop 
long  à  attendre  ;  en  conféquençe  nous  jugeâmes 
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plus  convenable  de  faire  l’ouverture  des  ranines. 
-Al.  Mafquelier  pratiqua  cette  opération.  Sur  le 
midi,  l’aflaence  du  fang  fut  11  coniidérable ,  que  le 
même  jour  ,  à  quatre  heures  après  midi  ,  nous 
fûmes  obligés  de  la  fupprimer  par  l’application 
d’un  bouton  de  vitriol  &  de  quelques  gargarif- 
mes  un  peu  afixingens.  Le  lendemain  la  langue 
étoit  prefque  dans  l’état  naturel ,  &  au  bout  de 
quelques  jours  la  malade  parla  aufli  librement 
qu’elle  le  faifoit  avant  fon  attaque  d’épilepfî'e. 

Ces  Obfervations  lemblent  prouver  les  avan¬ 
tages  de  la  faignée  des  ranules  dans  certains 
cas.  Cependant  on  paroît  l’avoir  négligée ,  &  lui 
avoir  fubftitué  les  fcaritications.  On  ne  connoit 
pas  trop  les  motifs  qui  peuvent  faire  donner  la  pré¬ 
férence  à  cette  derniere  opération  fur  la  première. 

Les  préjugés  que  l’on  a  établis  fur  les  impref- 
fions  que  i’imaginatiorrdes  femmes  enceintes  peut 
recevoir  ,  &  dont  le  f  tus  peut  fe  retfentir  ,  ne  font 
point  encore  éteints.  Hypocrate  ,  Bartholin  , 
Fabrice,  Ambroife  Paré  ,  Skenkius  ,  Turner', 
&c.  ayant  fait  leurs  efforts  pour  démontrer  la 
poflïbilité  de  ces  imprefîions  fur  le  fétus  renfermé 
dans  le  fein  de  fa  mere ,  on  a  cru  ne  pas  devoir  faire 
des  recherches  plus  étendues  fur  cette  matière.  Ces 
effets  extraordinaires  ont  pu  d’abord  en  impofer, 
&  faire  préfenter  comme  une  vérité  démon¬ 
trée  ,  ce  qui  n’étoit  qu’un  écart  de  la  Nature  , 
fans  que  l’imagination  delà  mere  y  eût  eu  aucune 
part ,  &  quoique  la  raifon  n’ait  celfé  de  fe  réfor¬ 
mer  par  les  lumières  qu’elle  a  reçues  de  la  phy¬ 
sique  :  néanmoins  quelques  Modernes  n’ont  pas 
craint  de  s’écarter  de  cette  route  pour  parvenir  à 
la  découverte  de  la  vérité.  Ceux  qui  voudront 
avoir  les  éclairciiTemens  les  plus  vraifemblables  & 
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les  plus  fatisfaifans  fur  cette  matière ,  peuvent  lire 
avec  fruit  la  Diflfertation  phyfique  fur  la  force  de 
l’imagination  des  femmes  enceintes  fur  le  fétus  , 
par  Jacques  Blondel ,  Do&eur  en  Médecine  ,  & 
Membre  du  Collège  des  Médecins  de  Londres, 
que  j’ai  déjà  cité.  On  peut  encore  confulter  fur 
le  même  fujet  le  Tom.  I ,  Ch.  VII ,  p.  40}  ,  de 
la  perfection  humaine  ,par  M.  Vandermonde.Mais 
pour  mieux  faire  concevoir  lî  l’imagination  feule 
peut,  produire  diredement  fur  le  fétus  tel  ou  tel 
effet,  je  crois  devoir  rapporter  une  Obfervation  que 
l’on  préfente  comme  une  preuve  de  la  poffibilité 
de  cet  effet.  J’y  joindrai  quelques  réflexions  in- 
difpenfables. 

Troisième  Observation. 

Langue  monftrueufc  (■<*). 

Le  principe  de  la  difformité  dont  il  s’agit  ve- 
noit  ,  fuivant  la  mere,  d’une  forte  envie  qu’elle 
eut  de  manger  d’une  langue  de  bœuf  dont  fon 
mari  fe  régaloit ,  à  fon  infçu,  avec  £es  amis.  L’i¬ 
magination  de  la  mere  (  qui  étoit  alors  enceinte) 
en  fut  tellement  frappée ,  qu’elle  mit  au  monde 
un  enfant  avec  une  langue  de  deux  pouces  d’épaif- 
feur,  fortant  de  la  bouche  de  la  longueur  d’en¬ 
viron  quatre  travers  de  doigt  ,  avec  la  même 
épaiflTeur  ,  à  quelques  lignes  près  ,  jufqu’au  bout. 
A  l’endroit  où  elle  commençoit  à  fortir  de  la  bou¬ 
che  ,  elle  avoir  fa  plus  grande  épaiflTeur  &  les 
mamelons  nerveux  étoient  farcis  d’un  limon  noi- 


(u,  M.  Maniant  ,  Chirur,.  JouHude.Médv  tonie  XV  ,p.  156. 
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râtre  &  épais  ,  qui  reffemboit  à  une  croûte,  d’où 
cjécouloit  continuellement  une  falive  gluante  ,  & 
fi  abondante  ,  qu’elle  pourrilfoit  bientôt  tous  les 
linges  &  toiles  cirées  ,  qu’on  mettoit  pour  la 
recevoir. 

Cet  enfant  mâchoit  &  avalait  les  alimens  tant 
folidesque  liquides  avec  facilité  ,  parloit  &  chan¬ 
tait  même.  Voilà,  continue  M.  Maurant ,  com¬ 
ment  tout  cela  s’exécute  ,  à  ce  que  je  crois.  Les 
dents  incifives  &  canines  des  deux  mâchoires  font 
rombées  &  rie  font  plus  revenues  ;  s’il  en  relie 
quelques-unes,  ce  font  des  chicots  qui  ne  dé¬ 
bordent  guères  les  alvéoles  :  la  mâchoire  inférieu¬ 
re  s’eft  recourbée  dans  fon  milieu  ,  ce  qui  forme 
une  échancrure  où  fe  loge  cette  monllrueufe  lan¬ 
gue  ,  tandis  que  les-molaires  des  deux  mâchoi¬ 
res  s’entre-touchent  &  fervent  à  la  maftîcation.' 
.  La  grande  liberté  que  l’enfant  a  dans  le  mou¬ 
vement  de  la  mâchoire  inférieure  ,  fait  qu’il  la 
porte  beaucoup  plus  en  avant  &  plus  en  arriéré 
que  les  autres  hommes.  La  langue  qui  pend  hors 
de  cette  bouche  fuit  les  mouvemens  de  la  mâchoi¬ 
re  &  lui  facilite  la  déglutition.  Je  crois  qu’on 
peut  attribuer  à  la  même  facilité  des  mouvemens 
de  la  mâchoire  inférieure ,  la  production  des  fous  , 
puifque  dans  fes  divers  mouvemens  ,  la  langue 
remplit  plus  ou  moins  la  voûte  du  palais ,  &  lailfe 
fe  vuide  nécelfaire  pour  que  l’air  qui  fort  du  larynx 
puiffe  frapper  contre  la  même  voûte,  s’échapper 
&  (armer  des  Tons  articulés. 

Cette  langue  après  la  naiffance  de.  l’enfant ,  pa- 
roiffoit  plus  longue  &  plus  épaiffe  qu’à  l’ordinaire 
&  lfempêcher  de  tetter.  Le  Chirurgien  qui  fut  ap¬ 
pelle  alors,  l’ayant  examinée, trouva  qu’elle  étoic 
adhérente  aux  gencives  de  la  mâchoire  inférieure 
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par  une  tumeur  fpongieufe  ,  grofle  comme  une 
petite  aveline.  Il  Ht  tout  fon  poffible  pour  répa¬ 
rer  de  la  langue  cette  tumeur  ;  mais  l’hémorra¬ 
gie  qui  fut  confidérable  l’intimida.  Dans  la  fuite, 
ce  qu’on  avoit  commencé  de  divifer,  fe  réunit: 
la  tumeur  s’accrut  d’un  jour  à  l’autre  ,  &  envahit 
pour  ainfi  dire  le  corps  de  la  langue  avec  laquelle 
elle  parut  ne  faire  qu’un  même  tout  :  de  forte 
qu’en  peu  de  tems  on  ne  put  faire  de  différence 
entre  la  tumeur  &  la  langue. 

Dans  cet  intervalle  l’enfant  ne  vivoit  que  d’a- 
bmens  liquides  ou  de  bouillie  qu’on  lui  intro- 
duifoit  dans  la  bouche  pour  la  lui  faire  avaler; 
ce  qu’il  exécutoit  en  retirant  la  mâchoire  inférieu¬ 
re  beaucoup  plus  en  arriéré  que  la  fupérieure  :  par 
ce  moyen  ,  il  parvenoit  ,  comme  on  dit ,  à 
lier  le  mamelan  &  à  tetter.  A  mefure  que  l’en¬ 
fant  croiffoit  en  âge,  fa  langue  croiffoit  auffi  ; 
enfin  elle  eft  parvenue  au  degré  ci-deffus  indiqué. 

M.  Maurant  ajoute  :  ce  feroit  un  grand  bien 
pour  ce  jeune  homme  &  un  grand  honneur  pour 
la  Chirurgie  fi  on  pouvoir  le  délivrer  de  cette  in¬ 
commodité.  L’hémorragie  me  paroît  être  la  prin¬ 
cipale  chofe  qu’on  doive  craindre  dans  cette  opé¬ 
ration.  Je  fais  qu’un  Chirurgien ,  après  avoir  em¬ 
porté  un  ulcère  cancéreux  ,  qui  occupoit  prefque 
tout  le  corps  de  la  langue ,  s’avifa  heureufement, 
après  avoir  inutilement  employé  tous  les  moyens 
les  plus  forts  que  nous  indique  la  Chirurgie  pour 
arrêter  l’hémorragie  ,  d’appliquer  de  la  glace,  & 
qu’il  parvint  par  ce  moyen  à  fe  rendre  maître  du 
fang  Dois- je,  enfuivant  fcn  exemple,  efpérerle 
même,  fuccès  fia  différence  en  groffeur  de  la 
partie  qu’il  coupa  ,  avec  la  langue  dont  il  s’agit 
ici ,  me  paroit  trop  grande  pour  efpérer  la  même 
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réuflîte  . . . .  M.  Morant  craint  encore  que  dans  le 
cas  où  il  parviendroic  à  bien  faire  fon  opéra* 
tion  &  à  fe  rendre  maître  de  ’hémorragie  ,  la  plaie 
ne  devînt  cancéreul'e  &  même  carcinomateufe  ; 
ce  qui  pourrait  faire  périr  le  malade.  Ces  craintes 
de  la  part  de  M.  Maurant  ne  font  pas  fans  fonde¬ 
ment  ;  l’expérience  l’a  juftifié  plus  d’une  fois.  Mais 
revenons  pour  un  inftant  à  la  caufe  de  cette  langue 
monftrueufe.  Suivant  le  fyftême  des  Imaginationif- 
tes,  la  langue  feule  devoir  fe  reffentir  de  cet  effet  : 
car  il  n’ed  pas  à  préfumer  que  la  mere  eût  vu 
également  la  mâchoire  de  l’animal ,  &  cependant 
celle  de  l’enfant  préfentoit  une  difformité  aufli 
furprenante.  On  ne  peut  pas  dire  que  cela  dépen¬ 
dre  de  fon  imagination  frappée;  &  même  par  rap¬ 
port  à  la  langue  ,  il  n’eft  pas  dit  expreflement  que 
la  mere  ait  vu  cette  langue  de  bœuf  ;  elle  favoit 
feulement  que  fon  mari  devoit  en  manger  ,  & 
qu’il  vouioit  qu’elle  l’ignorât  ;  mais  dans  l’idée 
ordinaire ,  la  femme  doit  avoir  été  frappée  par  la 
vue  même  de  l’objec  qu’elle  délire.  D’ailleurs, 
comme  le  dit  Blondel ,  »  le  fétus  dans  tous  fes 
»  divers  états  &  differentes  configurations ,  ayant 
»  en  foi  une  circulation  diftinébe  &  féparée ,  fai- 
»  fant  lui -même  toutes  les  fonctions  néceffàires  à 
»  la  vie  ,  &  ne  fe  trouvant  uni  à  la  matrice  que 
»  comme  les  jdantes  à  la  terre,  étant  enfin  un  in- 
»  dividu  diftinct  &  qui  ne  fait  point  partie  de  la 
«mere,  ne  peut  recevoir  aucun  dommage  par  la 
»  fimple  imagination  ,  puifqu’il  fubfifte  hors  de  la 

»  fphere  de  cette  palfion . Il  n’eft  rien  de  fi 

s»  ridicule,  continue  cet  habile Phyficien ,  que  de 
»  fe  figurer  que  ces  fantaifies  créent  des  têtes  de 
«cochons,  des  pieds  de  veaux,  des  queues  de 
«linges,  des  marques  de  plufieurs fruits.  Si- cela 
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»  étoit,  que  deviendraient  les  hommes  ?  Dans  l’ef- 
»  pace  de  cinq  ou  fix  générations  ,  on  rie  verroit 
s»  plus  que  des  figures  contrefaites  ;  car  il  eft  peu 
de  femmes  qui ,  pendant  leurs  groffeffes ,  n’ap- 
s>  pliquent  quelquefois  ,  &  avec  attention  ,  leur 

s>  efprit  à  certains  objets. . . »  En  effet ,  & 

je  le  répété fi  le  fyftême  des  lmaginationiftes 
étoit  adopté  ,  il  devrait  en  réfulter  le  plus  grand 
nombre  d’êtres  tout  difformes.  Une  femme  en¬ 
ceinte  petit  à  peine  fortir  qu’elle  ne  rencontre 
des  objets  fufceptibles  de  frapper  finguiieremenc 
fon  imagination  ;  tels  font  ces  mendians  qni 
offrent  les  fpeétacles  les  plus  révoltans  ,  &  qui  fe 
fervent  de  ces  moyens  pour  exciter  la  compaf- 
fioh.  L’un  préfente  une  face  toute  brûlée ,  un 
nez  rongé ,  des  bras  &  des  jambes  toutes  contour- 
nés.  Celui-là  ,  des  ulcères  qu’il  s’attache  à  rendre 
des  plus  hideux  ;  enfin  ,  on  en  voit  ,  fe  traînant 
dans  une  fy  bille,  ckc.  D’un  autre  coté,  attribuera* 
t-oa  encore,  à  l’imagination  des  femmes  enceintes 
ces  erifans  qui  naiffent  avec  quatre  ou  fix  doigts  à 
une  main  ,  quelquefois,  aux  deux  riiainS',  ainft 
qu’aux  pieds  ,  les  anus  &  les  parties  naturelles 
impêrforées,  enfin  les  deux  fiexes  earaciérifés  fur 
le  même  füjetMl  n’eft  pas  raifcnnable  de  croire 
que  les  femmes  qui  mettent  au  monde,  des  enfans 
de  ces  dernieres  conformations  ayant  été  expiées 
à  être  frappées  de  pareils  objets.  Mais  portons 
nos  recherches,  plus  loin  j  confidérons  un  point 
que  lés  lmaginationiftes  n’ont  point  apprécié.  A o 
cordons-leur  pouf  un .  moment  que  leur  i.fyftême 
puifTeavoir  quelque  vraffemblance  î  mais  quel  eft 
le  terris  où  la  caufe  imaginaire  peut  produire  fo* 
effet  ?  Argueront-ils  que  l’effèt  eft.  pofTtbLe.  à  tou* 
les  termes  de  lagF'oIïêifej5  Cette  aflêman  paroi* 
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fe  détruire  non- feulement  par  elle-même ,  mais 
encore  par  les  loix  de  la  bonne  Phyfique  qui  ne 
font  qu’une  fuite  réelle  de  celles  de  la  Nature.  Il 
eft  difficile  de  s’imaginer  qu’un  enfant  donc  toutes 
les  parties  font  décidées ,  &  qui  efl  comme  ilblé 
de  fa  mere  ,  puiffe  fubir  en  un  inftant  un  change¬ 
ment  tout  contraire  à  fon  premier  état.  Car  on 
ne  doute  pas  que  c’eft  à  Pimpreftion  fubite  qu’on 
peut  attribuer  ce  changement ,  la  réflexion  gra¬ 
duée  ne  pouvant  y  avoir  aucune  part.  Dilons 
mieux  ,  &  confidërons  ces  conformations  extraor^ 
dinaires  comme  des  écarts  de  la  Nature  ,  fem- 
blables  à  ceux  que  nous  fommes  à  portée  d’exami¬ 
ner  &  d’obferver  ,  dans  d’autres  êtres  vivans 
&  fufceptibles  de  fe  reproduire  par  accouplement 
ou  autrement.  Des  génifles  ,  des  jumens  ,  des 
chiennes  ,  des  chattes  ,  &c.  ont  auffi  produit  des 
fiijets  de  leur  efipéce  mal  conformés ,  &  même  ce 
que  l’on  peut  appelier  des  monftres.  Les  volatils 
ont  offert  plus  d’une  fois  des  écarts  femblables  : 
enfin  ,  il  n’efl:  prefque  perforine  qui  -n’âit  vu  dans 
Paris  une  vache  qui  portoit  fur  fon  dos  une  tête 
d’homme  bien  .conformée  ,  ayant  de  la  barbe , 
un-pied  qui  pafloit  par  deffus  &  l’entouroit.  Les 
Imagination!  îles  diront-ils  que' cette'  Angularité  a 
dépendu  de  l'imagination  de  çette  vache  qui  a  été 
frappée  d’un  pareil  objet?  Mais  où  l’auroit-elle 
vu  ;  &  d’ailleurs ,  eft-il  côncêvabje  que  l’ame  des 
animaux  foit  fiifceptible  d’impréffîons  égales  à 
celles  de  l’homme  ? 

Quant  à-la-erainte  que  M.  Mautant  aeue  de  pra¬ 
tiquer  une  opération  quelconque  ,  par  laquelle  on 
eût  pu  diminuer  le  volume  de  cette  langue,  il 
paroit ,  d’après  les  Obfervations  de  plufieurs  hom¬ 
mes  célébrés ,  que  la  chofe  étbit1  poffible.  On  voit 
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même  que  le  cautère  aduel  a  eu  dans  cette  occa- 
fîon  le  plus  grand  iuccès  pour  remédier  à  l’hé¬ 
morragie.  L’operation  n’eft  pas  commode ,  à  rai» 
ion  du  mouvement  perpétuel  de  la  langue.  Les 
Mémoires  de  l’Académie  Royale  de  Chirurgie, 
Tome  XIV  ,  in-t  z,  offrent  dans  ce  cas  les  plus 
grandes  reffources.  Mais  fi  dans  l’extirpation  d’une 
tumeur  à  la  langue  ,  le  cautère  aduel  &  les  autres 
moyens  connus  font  infru&utux  pour  obvier  à 
l’hémorragie,  je  crois  que  l’on  pourroit  fans  dan¬ 
ger  avoir  recours  à  la  mentoniere  à  plaque  &  à 
fourchette  que  j’ai  imaginée  &  dont  on  trouvera  la 
defcription  à  la  Planche  troifieme  de  ce  volume. 
J’avoue  que  je  n’en  ai  fait  i’elfai  que  fur  le  vivant; 
mais  par  fa  feule  pofition  ,  des  perfonnes  d’un  rare 
mérite  (a)  tant  en  Médecine  qu’en  Chirurgie  en 
ont  eu  la  meilleure  opinion. 

Quoique  ce  qui  a  donné  lieu  à  l’Obfervatioa 
fuivanteaic  été  regardé  comme  une  tumeur  de 
cette  partie ,  néanmoins  il  eft  aifé  de  s’appercevoir 
que  cen’étoit  qu’un  gonflement. 

Quatrième  Observation. 

Tumeur  furprenante  à  la  langue  &  à  la  chute  fa 
palais  (  b  ;.  ~ 

Une  femme  âgée  d’environ  cinquante  ans,  d'ua 
tempérament  chaud  &  humide  ,  étoit  fort  fu« 
jette  à  des  maux  de  tête  &  à  des  fluxions  catha? 


la)  HelVigms. 

(Jj  Particulièrement  MM.  A.  Petit  &  MiïTa  ,D.  M.  P.  M<  Moreiï, 
Chirurgien  en  chef  de  l’Hôtel- Dieu ,  &  beaucoup  d  autres  non  moi  il 
eftimables.  Ces  jugejnens  m’ont  paru  fuffifans  pour  rendre  publique 
çette  machine. 

raies. 


de  la  Bouche. 
raies.  Un  jour  que  ie  tems  étoit  trcs-bébuleux  * 
elle  fe  fentit  actaquée  d’une  grande  douleur  ,  & 
fon  palais  ainfi  que  fa  langue  s’enflerent  fubite- 
ment  &  fort  confiiérablement,  en  forte  que  la 
langue  n’avoit  plus  fort  mouvement  naturel,  qu’el¬ 
le  avoit  peine  à  balbutier  qu  elques  mots ,  &  qu’elle 
ne  pouvoir  rien  avaler  Quand  elle  vouloir  al¬ 
longer  fa  langue ,  une  portion  fe  retirait  vers  le 
gofier.  Les  mamelons  appelles  les  premiers  fub- 
linguaux  &  placés  des  deux  côtés,  fe  prélentoient 
en  forme  de  langues  de  ferpens  :  enfin  à  peine 
la  pauvre  femme  pouvoir -elle  refpirer.  Je  com* 
mençai  par  faire  incifion  aux  veines  fublinguales  * 
&  d|un  meme  coup  de  fcapel  j’ouvris  la  tumeur. 
J’eus  foin  de  lui  faire  laver  la  bouche  lavée  des 
gargarifmes  d’eau  tiède  mêlée  avec  un  peu  de 
vinaigre  &  de  fel.  Aulfitôc  ia  voie  de  la  refpiration. 
fut  libre ,  &  toute  la  tumeur  s’évanouit.  Pulpius  , 
Obferv.  Med.  Liv.  i.  ch.  3.  fait  mention  d’un 
cas  à  peu  près  femblabie.  Il  attribue  cette  mala¬ 
die  à  la  diililation  d’une  humeur  qui  ravale  tel¬ 
lement  les  mufcles  litués  vers  la  fin  du  palais , 
que  leur  ravallement  boucjhe  le  .palfage  de  l’air 
par  la  bouche  &  par  les  narines  avec  danger  de 
la  vie.  11  nomme  cette  maladie  defeente  du  palais- 
Je  me  fouviens  ,  dit  il,  qu’un  certain  Religieux 
affecté  de  ce  mal  mourut  en  peu  de  jours.  Gai- 
lien  alTure  avoir  vu  une  de  ces  excédences  qui , 
à  çà-près  du  volume  de  la  langue  ,  ne  vicioit  au¬ 
cunement  fa  fubltance.  Thomas  Bartholin  ,  Cent, 
a.  Ann.  22.  produit  l’exemple  qui  lui  a  été  com¬ 
muniqué  par  le  célèbre  Wallée  ,  d’une  jeune  fille 
dont  la  langue  avois  acquis  la  largeur  &  la  g  .  of- 
feur  de  la  main  ;  enforte  que  la  bouche  pouvoi 
à  peine  la  contenir ,  &  que  les  Médecins  par  um 
Tmt  11»  £  e 
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cure  admirable  la  réduifirent  à  fon  julbe  volume 
en  retranchant  fur  les  extrémités-  tout  ce  qu’il  y 
avoitde  fuperfiu  (a). 

Le  même  Auteur ,  (  Bartholin  )  Art.  3.  Hill. 
43.  fait  encore  la  defcription  de  la  langue  énor- 
51e  Ôc  prodigieufe  avec  laquelle  un  enfant  vint 
au  monde.  Paul  de  Sorbait ,  Eph.  Germ.  Cur.ann. 
II.  Obf.  107.  fait  mention  d’une  tumeur  à  la  lan¬ 
gue  qu’il  attribue  à  miracle,  qui  étoit  confidéra- 
ble  &  qui  eut  une  fin  tragique.  11  dit  auffi  ann. 
34 ,  méth.  méd.  c.  8  ,  qu’il  a  vu  une  langue  telle¬ 
ment  tuméfiée  que  la  bouche  ne  pouvoit  lacon« 
tenir  ,  &  que  cependant  &  avec  beaucoup  de 
peine ,  on  parvint  à  la  guérir. 

Borellus ,  cent.  2.  Obf.  43  ,  fait  le  récit  d’une 
cure  opérée  par  la  thériaque  &  le  vin  appliqués 
fur  une  intumefcence  furvenue  fubitement  à  la 
langue  d’une  perfonne  qui  pendant  la  nuit  avoit 
mâché  quelque  peu.  de  menthe.  11  attribue  la 
caufe  de  ce  mal  au  venin  que  quelque  crapaud  avoit 
répandu  fur  cette  ,  plante.  Jean  Faber  ,  in  nard, 
anti  vecchi.hifl.  animal,  mexi.  p.  778,  en  rapporte 
un  autre  exemple  qu’il  attribue  au  venin  d’une 
vipère.  Dans  la  maladie  vénérienne ,  les  fridions 
portées  à  un  trop  haut  degré  ,  produifent  quel¬ 
quefois  des  affedions  femblables.  Riviere,  Obf.I. 
Marcus  Bonatus,  Lib.  3- de  Med.  Hifl.  Mirabil. 
ch.  4.  fournilfent  des  Obfervations  intérelfantes 
fur  ces  différens  objets.  Comme  les  Mémoires  de 
l’Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  tome  XI  V, 
in- 12.  indiquent  les  moyens  les  plus  convenables 


(a)  I!  étoit  donc  permis  à  M.  Maurant  de  tenter  ces  moyens  fur  i’etK 
fanr  dont  il  a  été  parlé  dans  i’Obf.  précédente  :  fes  lumières  l'auroient 
lans  doute  favotilé. 


ton  la  Bouche: 

de  remédier  à  ces  différentes  maladies  ,  je  me  di£ 
peoferai  de  les  rapporter. 

Section  troisième. 

De  là,  privation  de  la  langui  en  naiffant ,  de  fa 
perte  plus  ou  moins  confidirable  ,  par  accident  ; 
&  de  et  qui  peut  en  réfulter  pour  la  parole  ,  &c» 

La  plûpart  des  Anatomifles  ont  regardé  la  lan¬ 
gue  comme  une  partie  abfolument  eflentielle  à  la 
parole  ;  mais  des  Oblervations  démontrent  que 
aes  enfans  nés  fans  langue  ,  &  d’autres  qui  l’ont 
perdue  par  accident  ,  avoient  malgré  cela  la  fa¬ 
culté  de  parler.  Dans  le  nombre  des  exemples  que 
je  pourrois  citer  en  faveur  de  ce  que  je  viens 
d’expofer  ,  je  me  contenterai  des  fuivans. 

Observation. 

Perte  de  la  langue  à  la  fuite  de  la  petite  vérole  (a)» 

Un  enfant  [b)  d’un  village  près  Montaigu  en 
Bas-Poitou  ,  tomba  malade  de  la  petite  vérole  à 
l’âge  de  cinq  à  lîx  ans.  Cette  maladie  attaque  prêt 


le  dit  Loke  dans  ion  Eflai  lut  1’homuie  ,  eu  un  Art ,  &  un  Art  qui  i 
Inconnu.  Ceux  qui  ont  fait  part  de  cette  Obfervation  avant  moi  fe  fe- 
Xoienr  évité  tout  fou  pçon  d’avoir  cherché  à  préfenter  une  fable  plurdt 
qu’une  vérité ,  s’ils  avoient  moins  cherché  à  traiter  la  chofe  en  jrrni 
ou  trop  rapidementi  Le»  fait»  extraordinaire»  ne  demandent  point  df 
«fttiâisns. 

Ee  ij 
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que  tout  le  monde  &  fait  fouvent  des  ravages 
étranges ,  principalement  chez  les  enfaos  ;  mais 
c’eft  fur-tout  à  la  face  où  elle  exerce  avec  plus  de 
fureur  fa  rigueur  &  fa  tyrannie  ;  c’eftce  qu’elle 
fie  fur  Pierre  Durand ,  dont  il  eÙJ  aueftion ,  puif- 
qu’il  en  perdit  toute  la  langue  par  la  gangrène  & 
la  pourriture  qui  fe  mit  dans  fa  bouche  ,  de  ma- 
niere  qu’il  la  cracha  par  morceaux  ;  il  nè  luiref- 
ta  feulement  qu’une  petite  maffe  de  chair  qui 
étoit  une  partie  de  la  bafe  de  la  langue  attachée 
à  l’os  hyoïde.  Dans  la  fuite  il  n’a  pas  laiffé  de 
parler,  de  goûter ,  de  cracher  &  d’amaffer  dans 
fia  bouche  ce  qui  s’y  rencontroit  ,  comme  nous 
avons  coutume  de  faire  avec  notre  langue.  Voici 
comment  étoit  la  bouche  de  cet  enfant. 

En  le  regardant  par  dehors  lorfqu’il  avoit  les 
lettres  fermées  ,  on  n’y  voyoit  rien  de  différent 
de  la  bouche  ordinaire  ;  mais  lorfqu’çn  lui  faifoit 
ouvrir  la  bouche  ,  on  appercevoit  une  flrudure 
bien  différente  de  celle  de  la  bouche  naturelle. 
Le  palais ,  les  dents ,  le  détroit  de  la  gorge  fia 
luette  ,  les  amygdales ,  les  ranules ,  le  relie  de  la 
langue  perdue  ;  tout  cela  enfin  avoit  des  diffé¬ 
rences  fingulieres 

Il  avoit  une  double  rangée  de  dents  à  la  mâ¬ 
choire  d’en-bas ,  parce  que  ces  dents  de  lait  n’é- 
toient  pas  encore  tombées ,  comme  il  arrive  tou¬ 
jours  dans  les  enfans.  Les  dents  qui  avoient  pouf- 
fées  de  nouveau  ,  s’avançoient  vers  le  dedans  de 
la  bouche ,  &  les  autres  dents  étoient  fort  ‘Ion. 
gués  &  renverfées  en  dehors  :  ce  qui  arrive  pref* 
que  toujours,  lorfqu’on  a  une  double  rangée  de 
dents,  de  maniéré  que  ces  dents  neffe  rencontrent 
pas  avec  celles  de  la  mâchoire  d’en-haut,  parce  que 
les  premières  dents  qu’on  appelle  dents  dtf  lair, 
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s’avançant  dans  la  bouche  ,  la  langue  ne  peut  pas 
la  retenir  &  les  autres  fe  jettent  en  dehors. 

Le  palais  qui  fait  une  voûte  pour  faire  place 
à  la  langue ,  étcit  dans  ce  petit  garçon  tout -à-fait 
applati ,  parce  que  cette  partie  venant  à  croître  , 
elle  ne  trouva  point  de  langue  pour  en  conferver 
la  voûte  naturelle.  Le  détroit  de  la  gorge  étoie 
ovalaire  6c  fi  étroit  ,  qu’à  peine  y  pouvoit-on 
mettre  feulement  le  bout  du  doigt.  Un  des  bou¬ 
tons  de  l’ovale  regardoit  le  haut  du  palais ,  & 
l’autre  le  milieu  où  étoit  la  racine  de  la  langue. 
La  luette  partageoit  ce  trou  en  deux  demi-croif- 
fans  en  defcendan?  fur  l’épiglotte. 

Il  faut  remarquer  que  la  luette  de  ce  petit  gar¬ 
çon  étoit  longue  &  menue  ,  ce  qui  faifoit  qu’el¬ 
le  n’incommodoit  gu  ères  l'épiglotte-. 

.  Les  amygdales,  qui  fç>nt  o/dinairement  deux 
petites  glandes  grofles  comme  des  amandes  ,  lï- 
tuées  à  la  racine  de  la  langue.',  aux  deux  côtés  du 
détroit  de  la  gorge  ,  étoient  dans  cet  enfant  fort 
apparentes ,  &  grofles  chacune  comme  une  châ¬ 
taigne  ;  ce  qui  efl:  arrivé  fans  doute  ,  parce  qu’il 
n’y  avoit  point  de  langue  pour  leur  oppofer  det 
la  réfiflance.  Les  vaiflèaux  que  l’on  appelle  ra~ 
nulles  ne  paroiffoient  point  dans  cet  enfant. 

A  l’endroit  où  étoit  autrefois  la  langue  de  cet 
enfant ,  on  y  voyoit  un  morceau-  de  chair  applati. 
Cette  chair  muîculeufe  étoit  divifée  en  deux  pe-* 
tits  mufcles.qui  s’étendoient  depuis  la  partie  in¬ 
terne  du  menton ,  jufqu’au  trou  ovalaire  de  la^ 
gorge.  Cette  chair  fe  ramafîbit  &  fe‘  gonfloit  d’un 
côté  &  d’autre  vers  le  palais  ,  comme  deux  fang- 
fues  jointes  enfemble  :  ce  qui  faifoit  croire  que. 
c’étoit  les  relies  des  mufcles  géniogiofles  ,  quér 
^_gangrène  n’avoit  pas  endommagés.  * 
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Michanifme  de  U  parole  ,  d'après  cette  Jingulitn 
conformation. 

C’étoit  toute  cette  ftru&ure ,  dit  Verduc,  Tom. 
a  ,  de  fa  Pathologie,  page  192,  qui  contribuoit  à 
faire  parler  ce  petit  garçon.  Ses  lèvres  fe  renver- 
foient  en  dedans  de  la  mâchoire  inférieure  ,  fe 
jettoient  en  dehors  ;  fes  joues  s’enfonçoient  fur 
les  dents  molaires  pour  faire  l’office  de  langue. 
Enfin  pour  lavoir  comment  cet  enfant  apufi  bien 
parler ,  je  dis  que  plufieurs  chofes  y  ont  contri- 
bué.  Son  palais  applatj,  &  la  bouche  rétrécie,l’ôu« 
verture  de  fa  gorge  étroite  &  ovalaire.  Ce  petit 
cprps  charnu  dont  il  a  été  parlé  &  qui  reftoit  en¬ 
core  où  étoit  la  langue,  fe  gonflant  dans  fon mi¬ 
lieu  vers  le  palais  ;  ces  dents  renverfées  &  allon¬ 
gées  en  dedans  ;  ces  lèvres  qui  fe  mouvoient  fa¬ 
cilement  ;  les  mufcles  buccinateurs  qui  s’appli- 
quoient  entre  les  dents  molaires  ,  &  fa  bouche 
qui  étoit  toujours  pleine  de  falive  ,  tout  cela  en- 
femble  s’accommodoit  à  la  néceffité  de  la  langue. 

Par  le  moyen  du  gonflement  de  ce  corps  charnu 
qu’on  pourroit  comparer  à  la  langue  d’une  gre¬ 
nouille ,  s’il  n’avoit  pas  été  attaché  par  fes  deux 
bouts  ;  par  l’agitation  des  lèvres ,  l’application  des 
buccinateurs  dans  la  bouche*  le  renverfement  des 
dents  antérieures,&  le  palais  applati  par  la  grolfeur 
des  amygdales ,  la  bouche  rétrécie  ,  autant  qu’il 
croit  néceflaire  pour  borner  les  fons  &  les  nuances 
de  la  parole  -,  enfin  toutes  ces  nuances  dans  un  âge 
tendre ,  fe  font  accommodées  à  la  néceffité  de  par- 
1  r ,  comme  il  arrive  ordinairement  à  toutes  les 
Nations  qui  ont  différentes  langues.  Roland  de 
Rellebat  a  donné  un  petit  Traité  dune  Çlofofionuf 
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graphie ,  ou  defcription  d’une  bouche  fans  langue, 
imprimé  à  Saumur  en  1 6  30,  1/2-16.  Rayer  en  a  fait 
une  Traduction  Latine  que  l’on  trouve  dans  les 
Ephémérides  d’Allemagne  en  la  croifiéme  année. 

M.  Bonamy,  Doéleur- Régent  delà  Faculté  de 
Médecine ,  &c.  de  l’Univerfité  de  Nantes,  parle  (a) 
d’une  fille  nommée  Marie  Grélard,  native  de  S.  Hi¬ 
laire  près  de  Mortagne  en  Bas-Poitou,  laquelle  à 
l’âge  de  huit  à  neuf  ans  fut  attaquée  d’une  petite 
vérole  maligne.  11  furvint  à  la  langue  des  ulcères 
qui  dégénérèrent  en  gangrène.  Cet  organe  fe  cor¬ 
rompit.  La  malade  en  detachoit  des  lambeaux  avec 
les  doigts,  &  le  Chirurgien  lui  enleva  le  relie  avec 
des  cil'eaux  :  des-lors  cette  fille  cefla  de  parler. 
Pendant  les  deux  ou  trois  premières  années  qui 
fuivirent  cet  accident ,  elle  ne  fit  plus  entendre 
qu’un  bruit  confus,  tels  que  peuvent  être  des  fons 
mal 'articulés  d’un  muet.  La  déglutition  devint 
pour  elle  une  opération  laborieufe.  La  falive  lui 
couloir  involontairement  par  les  côtés  des  lèvres  , 
ne  pouvant  ia  cracher  qu’avec  peine;  Au  bout  de 
ce  tems  la  Nature  fçut  reprendre  fes  droits.  D’a¬ 
bord  Marie  Grélard  bégaya;  elle  fbrmoit  quel¬ 
ques  mots  avec  effort;  elle  s’ell  à  la  fin  accoutu¬ 
mée  peu-à-peu  à  parler  plus  diftinélement.  Elle  le 
fait  aduellement  &  chante  même  avec  autant  de 
facilité  qu’une  perfonne  ordinaire.  Il  y  a  feulement 
quelques  lettres  &  quelques  lyllabes  quelle  a  ua 
peu  plus  de  peine  à  prononcer  que  les  autres  ;  dé¬ 
faut  dont  on  ne  s’apperçoit  prefque  pas.  Elle  fait  la^ 


(a-,  Journal  de  Méd.  Tome  XXIII.  année  176 5.  M.  Bonamy  renvoyé, 
au  Journ.  d’Avrii  dernier  pour  la  même  Obferv.  rapportée  par  M.  Saul.', 
«juin  Mais  il  faut  obferver  que  M.  Bonamy  a  écrit  en  Juillet  1765  ,  &. 
*•,-  fi  citation  en  Avril  17S3  ,  p.  348. 
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maftication  des  alimens ,  Sc  avale  tant  les  folide? 
que  les  fluides,  fans  aucune' difficulté  ;  enfin  elle 
trouve  du  goût  dans  tous  les  alimens  dont  elle  fait 
ufage.  Si  i  on  compare  la  caufe  de  la  perte  de  la 
langue  fur  les  deux  fujets  dont  il  vient  d’être  parlé, 
|e  lieu  de  leur  naiffance  &  les  différens  phénomè- 
îies  qui  peuvent  cadrer  enfemble ,  on  pourrait 
foupçonner  que  c’eft  la  même  obfervation  réduite 
en  deux.  Mais  la  différence  d’âge  {a}  &  de  Texe 
Semblent  détruire  toute  équivoque.  En  outre  il  pa- 
loît  que  le  petit  malade  de  Beliebat  n’a  point 
fupporté  d*opérations  chirurgicales;  mais  Pierre 
Durand  &  Marie  Grélard  onc  eu  la  petite  vérole. 
Il  y  a  dans  tout  cela  un  conflit  de  rapport  dont  on 
ne  peut  attendre  la  folution  que  de  la  véracité  des 
Auteurs.  Quant  à  la  poffibilité  de  parler,  M.  Do- 
dart  penfe  que  la  glotte  eft  l’organe  de  la  voix,  & 
que  les  fons  différemment  modifiés  dans  la  bouche 
forment  la  parole-  On  peut  encore  voir  fur  l'or¬ 
gane  de  la  voix  ce  qu’en  dit  M.  de  Haller  dans  fes 
Eiémens  de  Phyfiologie ,  &  le  Mémoire  de  feu 
M-  Ferein,  infère  dans  cçuxde  l’Académie  Royale 
des  Sciences  (£). 

Pour  ce  qui  efl:  du  goût  que  les  petits  malades 
ont  confervé  malgré  la  perte  de  la  langue ,  on  fçait 
que  le  palais  contribue  autant  que  la  langue  à  la 


(Æj  M.  Bonamy  donne  le  ipèiae  âge  à  Pierre  Durand  qu’à  Marie  Grc. 
lard.  Cependant  les  Ephern. &c.  dont  fai  tiré  cette  Obferv.  n’artriauent 
au  premier  que  y  à  6  ans.  Verduc,  Tome  II.  pag.  19J.  de  fa  Patholo¬ 
gie  ,  lé  dit  auffi  &  Marie  Grélard  en  avoir  huit  à  neuf. 

(b)  On  pourrait  préfumer  que  M.  l’Al  bé  de  l’Epée  fi  utile  à  la  So¬ 

ciété  ,  a  été  frappé  de?  idées  des  deux  Savan?  dont  il  s’agit  ,  &  qu’il  a 
fçu  en  tirer  un  parti  avantageux  ,  ainfi  que  du  mouvement  des  lèvres, 
ppur  l’inftruâion  des  Sourds  &  Muets  qui  avant  étoient  regardés  com¬ 
me  le  rebut.  Quelques  foientles  fputçes  dans  Içfquellespe  refpeftableSf 
ÿgne  Infîfuéleur  ait  puifé  ,  on  ne  peut  qu’admiretS:  être  fenfiblement 
frappé  if  t'en  zèle  infatigable  de  fort  défiréreffetnent  réel  &  çonmi. 
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déguflation.  D’un  autre  côté ,  ne  peut-on  pas  pré- 
iumer  chez  le  premier  malade  que  les  deux  petits 
morceaux  de  chair  applacis  &  qui  occupoient  l’en¬ 
droit  ou  étoit  autrefois  la  langue ,  &  chez  la  fe. 
conde  le  petit  morceau  reliant  de  la  bafe  de  la  lan¬ 
gue  ,  pouvoient  augmenter  la  dégullation  ,  &  fa¬ 
ciliter  même  l’articulation  des  mots  ? 

Tulpius  ,  Chap.  Xll  du  Liv.  I  de  fes  Obferva- 
tions ,  parle  d’un  jeune  homme  à  qui  des  Pirates 
coupèrent  la  langue.  11  palTa  trois  ans  fans  parler. 
Un  jour  s’étant  trouvé  expofé  à  un  orage  terrible, 
un  éclair  des  plus  vifs  &  des  plus  étincelans  lui 
caufa  une  fi  grande  frayeur  qu’ü  reprit  fur-le-champ 
pûfage  de  la  parole.  Un  mouvement  de  colere 
[commença  à  développer  les  premières  paroles 
après  trois  années  de  mutifme.  Enfin  les  Mémoi¬ 
res  de  l'Académie  des  Sciences  ,  année  1718,  pré¬ 
sentent  une  Obfervation  de  M.  Antoine  de  Juffieu 
au'fujer  d’une  fille  Portugaife  née  fans  langue  8ç 
qui  s’acquictoit  fort  bien,  fans  cet  organe,  de  tou¬ 
tes  les  fondions  qui  lui  font  diredement  propres. 
M.  de  J  adieu  a  vu  &  examiné  cette  fille.  Mais  ces 
deux  malades  étoient  obligés  d’introduire  l’un  de 
leurs  doigts  dans  la  bouche  pour  pouffer  les  ali— 
mens  vers  le  fond  du  gofier  ;  ce  que  le  malade  de 
Beliebat  &  celui  de  M.  Bonamy  n’étoient  pas  affu- 
jettis  de  faire. 

Aulugelle  ,  d’après  Hérodote,  rapporte  que  le 
Roi  Créfus  eut  un  fils  qui  dans  fon  jeune  âge  avôic 
eu  l’ufage  de  la  parole ,  &  qui  la  perdit  dans  la 
fuite  :  il  devint  muet.  Créfus  ayant  été  forcé  dans 
une  Ville  qu’il  défendoit,  un  foldat  qui  fe  trouva 
fur  fes  pas  fans  le  connoître,  leva  fur  ce  malheu¬ 
reux  Prince  fon  cimeterre  pour  le  tuer.  Le  fils  à 
çôté  de  fon  pere,  fut  fi  frappé  de  ce  danger,  que. 
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la  tendreffe  filiale  trancha  tout  d’un  coup  les  liens 
qui  garottoient  fa  langue. 

Àmbroife  Paré,  Livre  XXIII ,  .Chap.  V  ,  parle 
de  deux  enfans  qui  ont  recouvré  la  parole  par  le 
moyen  d’une  machine  ou  inftrument  dont  il  donne 
la  defcription.  Cette  reffource  ne  peut  être  utile 
que  dans  le  cas  où  il  y  aura  encore  une  poitionde 
la  langue  après  laquelle  on  pourra  adapter  la  ma¬ 
chine  d’une  façon  quelconque.  Mais  les  quatre  pre¬ 
miers  fujets  dont  j’ai  parlé  plus  haut,  étoientdans 
un  cas  bien  différent  de  ceux  dont  Ambroife  Paré 
fait  mention.  11  n’auroit  pas  été  poffible  de  leur 
donner  des  fecours  étrangers.  La  Nature  feule  étoit 
chargée  de  cette  befogne,  &  l’on  a  vu  qu’elle  s’en 
eil  acquittée  d’une  maniéré  digne  d’admiration. 
Ceux  qui  voudront  d’autres  éclairciffemens  fur 
cette  matière ,  peuvent  confulterle  Tome  XIV, 
in-jz,  des  Mémoires  de  l’Académie  Royale  de 
Chirurgie  :  M.  Louis  y  a  donné  un  Mémoire  très- 
intérellànt  à  cet  égard. 

Section  quatrième. 

Des  Tumeurs  Jimples  &  des  Abcès  de  U  Langue. 

Là  flruélure  de  la  langue  ne  la  met  point  à  l’a¬ 
bri  des  tumeurs  de  différens  genres.  Il  y  en  fur- 
vient  de  purulentes ,  de  fkirrheufes,  de  charnues, 
des  mielleufes ,  connues  fous  le  nom  de  meliceris, 
en  un  mot  de  tous  les  genres  &  de  toutes  les  ef- 
pèces,  c’efbà-dire  auffi  d’une  qualité  bénigne  & 
d’autres  fois  maligne,  ce  qui  fait  qu’on  doit  les  dif- 
tinguer  en  fimples  ou  locales,  &  en  complettes  & 
compliquées  lorfqu’elles  arguent  le  vice  des  li¬ 
queurs.  Ces  différentes  tumeurs  ont  çhaçjusft^:* 
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caufes  qui  leur  font  fouvent  communes  avec  cel¬ 
les  des  autres  parties  du  corps,  &  quelquefois 
autiî  elles  en  arguent  qui  leur  lont  propres  à  rai- 
fon  de  la  Itruiture  de  la  partie  même.  De-là  il  eft 
aifé  de  predentir  la  nécelfité  qu’il  y  a  que  le  Chi¬ 
rurgien  faffe  une  jufte  appréciation  de  chacune  de 
ces  tumeurs  en  particulier.  Les  Obfervations 
que  je  vais  expofer  m’ont  paru  le  moyen  le  plus 
propre  à  fournir  les  éclaircili'emens  les  plus  utiles 
fur  cette  matière. 

Première  Observation. 

Tumeur  confiièrable  à  la  langue  &  aux  parties 
voijine s  (a). 

La  femme  d’un  Matelot  avoit  été  tourmen¬ 
tée  pendant  trois  ou  quatre  jours  d’une  féche- 
reffe  à  la  gorge,  produite  peut-êcre  par  un  catharre 
froid.  Depuis  ce  rems  elle  éroit  lujette  à  des  col¬ 
lections  muqueufes  fort  incommodes  dont  elle 
avaloit  une  partie  pour  diminuer  l’anxiété  que  lui 
caufoit  le  rétréciiiement  du  gofier.  Le  19  Mars 
1656,  une  fonte  fubite  d’humeurs  fur  le  commen- 
cerne  .t  de  la  trachée-artère  paroiffoit  prête  à  la  fuf- 
fbquef.  Elle  faifoit  tous  fes  efforts  pour  fe  débar- 
ralfer  de  cette  matière  qui  lui  bouchoit  le  gofier  , 
&  ne  négligeoit-  rien  de  ce  qu’elle  pouvoir  faire 
pour  l’évacuer  pendant  que  cette  excrefcence  fe 
formoit.  Un  bruit  qu’elle  difoit  avoir  entendu  lui 
faifoit  conjecturer  que  quelque  chofii  autour  de  fa 
gorge  s’étoit  rompu.  La  conjefture  paroilïbit  d’au- 


'  {«}  Ncekrcn  in  Obf.  Med.  Chirurg. 
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tant  plus  certaine,  que  la  langue ,  les  amygdales  & 
le  palais  s’étoient  enllés  tout-à-coup. 

La  tumeur  de  ces  parties  prit  en  peu  de  teins 
un  accroifTement  fi  confidérable ,  que  cette  femme 
le  voyoit  à  chaque  moment  fur  le  point  d’étouf¬ 
fer  ,  parce  que  fon  gofier  étoit  fort  bouché  ,  en- 
forte  qu’elle  fut  obligée  de  me  mander  auprès 
d’elle  pendant  la  nuit ,  &  de  me  prier  ,  quoi¬ 
que  fans  aucun  fon  de  voix  ,  de  la  fecourir  dans 
l’extrémité' où  elle  étoit  réduite. 

Ce  qui  fe  préfentoit  d’abord  à  la  vue ,  fous  la  lan¬ 
gue  ,  jufqu’au  palais  &  même  jufqu’à  la  gorge, 
n’étoic  autre  chofe  qu’une  mucofité  blanchâtre  & 
épaifife  ,  (tant  il  y  avoit  de  parties  blanches  qui 
affeftoient  cet  endroit,  )  mais  elle  lui  avoit  caufé 
une  anxiété  fi  grande  qu’elle  étoit  obligée  d’ap¬ 
puyer  fon  menton  fur  fa  poitrine  ,  de  fe  ferrer 
la  gorge  &  de  tirer  la  langue  hors  de  la  bouche. 
11  Témbloit  que  la  principale  chofe  qu’il  y  eût  à 
faire  dans  ce  cas  étoit  d’ordonner  un  gargarifme 
déterfif ,  pénétrant  &  incifif  ;  de  faire  fur  le  col , 
furie  menton  &  la  poitrine  des  onétions  avec  un 
onguent  digeftif  &  émollient ,  &  d’appliquer  fur  le 
col  &  le  menton  un  cataplafme  à-peu-près  fem- 
blable.  On  fit  tout  cela  fans  en  tirer  aucun  fuccès. 
Il  n’y  avoit  rien  qui  indiquât  l’utilité  d’ouvrir  la 
veine.  La  tumeur  brillante  &  blanche  ne  fignifioit 

Ene  fermentation  dans  le  fan  g.  La  chaleur  fem. 
diminuer  plutôt  que  d’augmenter. 

Pour  obtenir  la  révulfion  de  la  matière ,  je  crus 
convenable  de  prefcrire  l’injeétion  de  quelques 
réperculïifs  ,  &  l’application  de  quelques  ventou- 
fes ,  avec  fcarifications ,  &  après  un  lavement  laxa¬ 
tif  &  évacuant  je  fis  appliquer  trois  ou  quatre- 
▼cntoufes /avec  fcarifications,  au  col  &  aux 
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les,  <$c  même  un  emplâtre  véficatoire  derrière  les 

oreilles.  ,  * 

Ces  médicamens  n’eurent  pas  plus  defuccès  que 
les  autres.  Au  contraire ,  tout  paroiiToit  aller  de 
mal  en  pis.  La  langue  ,  le  palais  &  même  les  par¬ 
ties  fublinguales  &  la  bouche  commençoiene  à 
prendre  une  teinture  noire  qui  menaçoient  du 
.iphacèle  dans  ces  parties  ,  &  augmentoient  la  dif¬ 
ficulté  de  refpirer. 

Un  jour  ,  de  très- grand  matin  ,  le  Dodeur 
Vicq  vint  avec  moi  vifiter  la  malade.  Quand  il 
eût  bien  examiné  les  fymptômes  graves  de  cette 
alfedion ,  il  avoua  n’en  avoir  point  vu  de  fembla- 
ble.  Son  avis  fut  d’ouvrir  la  veine  au  bras  &  fous 
la  langue.  Cette  derniere  opération  étoit  très- 
difficile  à  exécuter  à  caufe  de  la  tumeur  de  la 
langue  &  des  parties  fublinguales.  Néanmoins  eu 
incifant  les  ranines  on  obtint  un  petit  écoulement 
de  fang  noir ,  qui  dégagea  tant  foit  peu  la  refpi- 
;  ration ,  mais  qui  rendit  les  lignes  de  gangrène 
j  plus  évidens. 

Pour  la  combattre  ,•  je  prefcrivis  le  gargarifme 
fuivant  :  décodion  d’orge  fept  onces  ,  de  fcor- 
dium  demi  -  livre  ,  eau  de-vie  trois  onces  ;  li¬ 
queur  Egyptienne  deux  gros  (a)  ;  miel  rofat  une 
once  :  faire  du  tout  un  gargarifme.  Nous  crûmes 
même  nécelfaire  d’appliquer  fur  le  col  &  le  men¬ 
ton  le  cataplafme  fuivant  :  nid  d’hirondelle  bien 
nettoyé’,  fleurs  de  camomille  deux  poignées,  cuites 
dans  une  quantité  fuffifante  de  petite  biere,  juf- 
qu’à  la  conlillatice  de  cataplafme  ,  &  l’on  y  ajouta 
une  quantité  fuffifante  d’huile  de  lys  blanc. 


(a)  C’eft  vraifemblabîement  l’onguent  Ægyptiac  délayé  ;  la  dofe 
farou  meme  l’indiquer  ;  ou  uac  mae  coinpeiition  femblabie. 
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Vers  le  midi,  ayant  oblervé  que  les  forces  &î» 
refpiration  di  min  uoient,  nous  penfâmes  qu’il  étok 
à  propos  d’incifer  profondément  &  longuement 
la  langue  par  fes  deux  côtés,  pour  évacuer  la  ma* 
tière  inhérente  aux  parties  fufdites.  Les  Obferva- 
tions  faites  précédemment  dans  la  cure  d’une  af¬ 
fection  femblable ,  nous  donnoient  lieu  de  croire 
que  cette  matière  étoit  du  fang,  &  non  une  pituite. 
En  effet,  aufiitôt  que  les  incitions  furent  exécutées, 
il  en  fortit  un  fang  noir ,  impur ,  coagulé  ,  &  fur 
le  champ  la  refpiration  devint  plus  libre,  la  tu¬ 
meur  diminua ,  i’ufage  de  la  parole  fut  plus  facile, 
les  lèvres  ,  la  langue  &  les  parties  internes  de  la 
bouche  fe  diftinguerent  les  unes  des  autres  ;  & 
pour  favorifec  cette  réparation ,  nous  confeillâmes 
le  gargarifme  ci-  deffus  indiqué  ,  dont  on  retran¬ 
cha  feulement  la  liqueur  d’Ægypte  &  l’eau-de-vie. 
Nous  ordonnâmes  pour  la  même  fin  un  Uniment 
fait  avec  le  fyrop  de  rofes  &  celui  de  pourpier, 
de  chacun  d_ux  onces. 

La  cure  entière  &  inattendue  fuivit  lufage de 
ces  moyens.  Cependant  il  reftoit  une  intumefcence 
entre  les  mufcles&  les  glandes  de  la  langue;  mais 
nous  eftimâmes  que  le  tems  pourroit  la  difliper. 

Cette  Obfervation  prouve  affez  bien ,  dit  Mée- 
kren ,  que  les  lignes  extérieurs  dans  la  diagnotie 
des  maladies  ,  font  fort  fouvent  trompeurs ,  &  que 
ce  que  l’oa  regarde  comme  l’effet  d’une  matière 
muqueufe  ,  parce  qu’il  y  a  des  indices  d’une  hu¬ 
meur  chaude  ,  cachée  {dans  l’intérieur  ,  ne  doit 
pas  toujours  être  traité  par  les  médicamens  échauf- 
fans,  incififsôc  diflipans,  de  peur  qu’ils  n’irritent 
le  mal ,  comme  nous  l’avons  obfervé  dans  la  ma¬ 
lade  dont  nous  venons  de  parler. 

On  a  vu ,  en  effet ,  que  les  premières  tentatives 
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ont  prefque  été  toutes  infru&ueufes  ,  pour  ne  pas 
dire  nuifibles.  11  falloir  attaquer  d’abord  &  direc¬ 
tement  la  partie  ;  mais  les  plus  grands  hommes 
font  fufceptibles  de  fe  tromper ,  &  quoique  Mée- 
kren  eût  réuffi  par  ce  dernier  moyen  dans  un  cas  à 
peu  près  femblable ,  néanmoins  comme  les  fymp- 
tômes  de  la  première  maladie  n’étoient  pas  exac¬ 
tement  les  mêmes  dans  la  fécondé  ,  il  a  cru  de¬ 
voir  fe  conduire  différemment.  Ce  qui  femble 
confirmer  cetaphorifme  d’Hypocrate,  cxptrientia. 
fallax.  Néanmoins  il  faut  convenir  que  l’expé¬ 
rience  ,  afidée  de  la  réflexion ,  fournit  plus  de  lu¬ 
mières  pour  la  pratique ,  que  la  théorie  fans  l’ex¬ 
périence.  Peut-être  que  fi  dans  les  commencemens 
de  la  maladie  dont  il  a  été  queftion  on  eût  eu 
d’abord  recours  à  la  faignée  des  ranules ,  &  même 
qu’on  l’eût  réitérée  ,  on  auroit  obvié  à  l’augmen. 
tation  des  accidens. 

Marcus  -  Aurélius  -  Sévérinus  enfeigne  que 
les  humeurs  pituiteufes  paflent ,  par  le  moyen  du 
fang  ,  à  travers  les  pores  des  parties  ,  &  que 
dans  ce  cas  les  Médecins  &  les  Chirurgiens  ne 
doivent  pas  tant  s’occuper  de  la  cure  de  la  pi¬ 
tuite  que  de  celle  du  fang. 

Avant  de  finir  cette  Obfervation ,  il  me  paroit 
néceflaire  ,  dit  Méekren  ,  d’examiner  quelle 
étoit  la  caufe  de  cette  fermentation  confidérable 
&  de  cet  amas  de  matière.  Il  eft  croyable  que 
dans  le  tems  où  la  malade  faifoit  de  grands  efforts 
pour  évacuer  cette  collection  de  mucofité  qui  la 
fatiguoit  ,  il  ell  entré  quelque  peu  d’air  dans 
la  gorge  &  dans  le  poumon ,  &  qu’y  ayant  fait 
rupture,  le  fang  s’eft  extravafé  :  c’eft  ce  que  nous 
voyons  arriver  aflez  fouvent  dans  les  veines  du 
poumon ,  par  les  cris ,  la  toux  &  l’expedora- 
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tion.  Ce  fang  extravafé  s’étant  ramaffé  autour  de 
la  bafe  de  la  langue  &  de  la  mâchoire  ,  a  mis  en 
mouvement  ce  que  la  langue  a  de  pituiteûxqOa 
fçait  qu’elle  a  plus  de  pituite  que  toutes  les  autres 
parties.  )  Cette  pituite  ainfi  remuée ,  s’efl  portée 
au  dehors  ,  a  irrité  les  ranules  remarquables  par 
leur  blancheur,  &  de-la  auia  humecté  toute  ia 
fuperficie  des  parties'  contenues  dans  la  bouche. 

Tout  ce  fyfléme ,  comme  on  peut  le  voir ,  porte 
à  faux  il  ne  faut  que  confiderer  la  capacité  de 
l’intérieur  de  la  poitrine  ,  la  ftruéture  du  pou¬ 
mon  ,  pour  concevoir  la  quantité  d’air  qui  peut  y 
entrer  &  en  doit  relïortir  par  les  voies  qui  font 
fpécialement  deltinées  à  cet  ufuge.  Un  vice  par¬ 
ticulier  exiftoit  dans  les  liqueurs  de  la  malade . 
&les  voies  de  la  circulation  en  ont  emmenéune 
partie  du  côté  de  la  gorge  ,  de  la  langue  ,  &c. 
comme  on  le  voit  arriver  dans  les  angines  en  gé¬ 
néral.  L’exiftence  d’un  vice  quelconque  fe  trouve 
confirmé  parce  que  Méekren  dit  enfuite.  :0 
En  1 699  ,  cette  femme  vint  me  trouver  & 
m’expofa  qu’aux  mêmes  endroits  elle  étoit  affec¬ 
tée  d’une  tumeur  confidérable  ,  inégale  &  dus 
aflfez  grand  volume,  qui  ne  çeffoit  de  lui  rétrécir 
le  gober,  &  qui  étoit  accompagnée  d’une  très- 
grande  douleur.  Son  âge  avancé,  Ion  tempéra¬ 
ment  froid  &  la  qualité  préfente  de  cette  affec¬ 
tion ,  entre  plufieurs  autres  raifons  ,  me  perfua- 
derent  qu’il  y  avoit  quelque  vice  chaacreux  joint 
à  la  maladie. 

Les  tumeurs  qui  arrivent  à  langue  font  quel¬ 
quefois  fufceptibles  de  prendre  la  voie  de  la  fupu- 
ration  ,  au  lieu  de  celle  de  la  réfolution  :  les  Obier- 
vations  fuivantes  en  fournifîent  des  exemples. 


Deuxieme 
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Deuxième  Obser^aïton. 

\  Tumeur  abcédèe  à  la  langue  {a). 

La  femme  d’un  Marchand  de  Thor ,  âgée  de 
vingt-cinq  ans ,  d’un  tempérament  phlegmatique  , 
fut  attaquée  au  mois  de  Décembre  1687,  d’un 
accès  de  fièvre  avec  mal  de  tête ,  fécherelfe  de  la 
bouche ,  douleur  &  tumeur  légère  à  la  languie. 

On  confulta  un  Chirurgien  qui  lui  ouvric  les 
fublinguales  :  ayant  fait  enl'uite  un  voyage  pendant 
le  mois  de  Janvier ,  par  un  tems  froid,  il  lui  fur- 
vint  tout-à-coup  une  fluxion  violente  fur  la  langue, 
laquelle  fe  tuméfia  prodigieufement  &  de  maniéré 
qu’elle  fortoit  de  la  bouche ,  &  étoit  dure  de  tous 
côtés  ;  la  malade  avoit  un  ptialifme  continuel ,  une 
^grande  douleur  de  tête ,  ne  pouvoit  ni  parler  ,  ni 
manger,  ni  refpirer.  On  employa  les  faignées,  les 
purgatifs,  les lavememens ,  les gargarifmes  &  plu-, 
fleurs  autres  remèdes ,  mais  inutilement.  Je  tentai 
N  à  la  fin  la  voie  cfe  la  fupuration ,  fans  négliger  les 
fecours  internes,  autant  que  la  difficulté  d’avaler 
pouvoit  le  permettre.  L’abcès  s’étant  ouvert ,  il 
fortit  de  la  bouche  une  quantité  confidérable  de 
pas ,  &  la  malade  fut  parfaitement  guérie  en  peu 
de  jours. 

L’Obfervation  fuivante  n’efl:  pas  moins  intéref. 
fante  par  rapport  à  la  çaufe  de  la  maladie. 


V)  Eelel ,  Coll«a.  Acad,  de  DiJ*i ,  Toi».  III.  p.  Si  S. 
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Troisième  Observation. 

Abcès  à  la  langue  ,  a  la  fuite  de  l'yvreffe  {a). 

Un  jeune  homme  vint  me  trouver  il  y  a  quel- 
ques  années.  Il  s’étoit  gorgé  de  vin ,  &  cet  enivre¬ 
ment  lui  avoir  procuré  une  douleur  à  la  langue 
dont  il  fouffrit  beaucoup  pendant  fix  jours.  Sa  lan¬ 
gue  étoit  énormément  enflée  &  de  telle  forte  qu’il 
ne  pouvoir  plus  la  porter  hors  des  lèvres,  ni  pref- 
que  plus  la  remuer  dans  la  bouche.  Il  indiquoit 
fon  mal  avec  le  doigt  &  par  des  fons  mal  articulés. 
.L’ouverture  de  la  bouche  étoit  fi  remplie  que  je  ne 
pouvois  pas  y  appercevoir  une  certaine  éminence 
caufée  par  l’éruption  prochaine  de  la  fupuration. 

Ce  qu’on  découvroit  de  la  fubftance  de  la  lan¬ 
gue,  n’indiquoit  point  une  rougeur  allez  étendue 
pour  me  faire  penfer  à  la  réfolution.  11  me  venoit 
bien  dans  l’idée  d’u  fer  de  l’efprit  de  bois  d’hiera- 
clin,  fi  recommandé  par  Ruland.  Je  lui  confeillai 
de  froter  doucement  la  tumeur  avec  l’efprit  de  bois 
de  gayac.  Je  vins  le  voir  quelques  heures  après  &  à 
tems  ;  c’eft-à-dire  que  la  fupuration  étoit  parve¬ 
nue  à  fa  perfeétion.  L’apofthcme  creva  ,  rendit 
affez  de  pus  &  d’une  odeur  très-fétide.  Peu  de 
tems  après  tout  le  mal  fut  entièrement  guéri  par 
l’ufage  de  l’eflènce  fucrée  de  rofes ,  de  fcabieufe , 
de  fanicle  &  de  l’infperfion  d’yeux  d’écreviffes. 

On  doit  bien  prelientir  que  les  efforts  de  la  Na¬ 
ture  font  lés  principaux  agens  dans  ces  fortes  d’ab¬ 
cès  ,  dont  on  ne  peut  pas  procurer  la  maturité  & 


de  la  Bouche.  4;i 
la  codion ,  comme  dans  toute  autre  partie  externe 
du  corps ,  eu  égard  à  la  lituation  de  la  partie  ma¬ 
lade  ;  mais  quand  la  fupuration  parôît  bien  établie  , 
fi  elle  ne  fe  fait  pas  jour  promptement ,  on  ne 
doit  pas  différer  d’y  fuppléer  par  une  ouverture 
convenable  ;  autrement  elle  peut  fe  frayer  de  fauf- 
fes  routes  ,  &  donner  lieu  à  des  accidens  graves. 

Les  décodions  émollientes  que  l’on  rend  réfo- 
lutives  fuivant  la  circon  fiance  ,  doivent  former  la 
bafe  des  premiers  gargarifmes.  Les  déterfifs  con¬ 
viennent  après  l’évacuation  du  pus.  D’ailleurs 
quand  le  malade  n’a  point  les  liqueurs  viciées ,  fa 
ialive  eft ,  fans  contredit ,  le  premier  &  le  meil¬ 
leur  remède  pour  terminer  la  cure.  On  ne  doit 
pas  négliger  de  calmer  l’ardeur  des  liqueurs  par 
les  faignées ,  les  lavemens ,  les  boilfons  délayantes, 
principalement  chez  ceux  qui  font  dans  le  cas  du 
malade  dont  a  parlé  Ludovic.  Mais  il  faut  atten¬ 
dre  que  l’yvreue  foit  totalement  paflee  pour  prati¬ 
quer  la  faignée. 

Le  mauvais  ordre  des  dents ,  foit  dans  leur  ar¬ 
rangement  ,  foit  dans  leur  conformation a  foit  dan* 
leur  deflrudion  par  la  carie ,  peut  tuméfier  la  lan¬ 
gue,  l’excorier  ;  en  un  mot ,  y  produire  des  mala¬ 
dies  d’un  genre  fimple  à  la  vérité  5  mais  qui  peu¬ 
vent  changer  de  caradère  ,  fi  au  lieu  d’attaquer  & 
de  détruire  d’abord  la  caufe  efficiente,  on  s’obfti- 
ne  à  guérir  le  malade  par  d’autres  moyens.  L’Ob- 
feryation  que  Manget  rapporte  à  ce  lu  jet,  mé- 
qu’on  y  fafle  attention.  Celle  qui  m’appar tient 
n’élt  pas  moins  efièntielle  à  connoître. 
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Quatrième  Observation. 

Tumeur  à  la  langue  far  le  frottement  des  dents  [a). 

J’ai  vu  plufïeurs  fois  ,  dit  cet  Auteur  ,  des  tu¬ 
meurs  à  la  langue  :  je  me  contenterai  d’en  rappor¬ 
ter  une  que  j’ai  remarquée  il  n’y  a  pas  bien  long- 
tems  à  la  langue  d’un  très-  vénérable  Abbé.  Elle 
avoit  la  naillance  au  côté  gauche  ,  &  étoit  logée 
entre  l’extrémité  de  la  langue  &  -fa  racine  ;  fa 

froffeur  égaloit  celle  d’une  noix.  Après  avoir 
ien  examiné  fa  nature  ,  j’obfervai  qu’à  la  vérité 
fa  couleur  étoit  livide ,  mais  que  fa  lividité  ne 
venoit  point  de  la  malignité  de  l’humeur  renfer¬ 
mée  en  elle-même.  C’étoit  le  frottement  conti- 
nuel  des  dents  qui  en  la  meurtrilfant ,  lui  donnoit 
cette  couleur.  D’ailleurs  ell&.n’avoit  rien  de  dur  ; 
au  contraire  elle  éccit  flafque  &  molette.  Elle  n’a- 
voit  certainement  point  d’autre  caufe  que  le  relâ¬ 
chement  des  fibres  de  la  partie.  Par  cette  raifon 
je  n’approuvai  point  du  tout  l’avis  de  ceux  qui 
confeilloient  les  fcarifications  ,  les  incifions  ,  ou 
les  ligatures  ;  &  je  ne  m’appliquai  àautrechofe, 
après  l’admini  fi  ration  des  remédès  généraux,  qu’à 
fortifier  la  partie  par  des  fpécifiques  tels  que  l’ef- 
fence  de  gomme  -  lacque  ,  mêlée  avec  quelques 
volatils  en  petite  quantité.  Par  ce  moyen  les  fi¬ 
bres  recouvrèrent  à  peu  près  leur  étendue  natu¬ 
relle  ;  &  l’humeur,  qui  par  fon  abondance  &  le 
relâchement  des  vailfeaux ,  y  avoit  produnHf 
gonflement  &  une  efpécei  d’hernie  ,  fut  expri¬ 
mée  fortement  :  en  forte  que  ce  qui  relia  de  cette 


(a)  Manget ,  Bibliot,  Chirurg.  Tome  III. 
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tumeur ,  qui  êtoit  fort  incommode,  devint  très- 
fupportable. 

J’ai  vu  aufli ,  continue ,  Manget  ,  des  malades 
dont  la  langue  étoit  enflée  dans  toute  fon  éten¬ 
due  ;  enforte  que  Pufage  de  la  parole  &  la  dé¬ 
glutition  en  étoient  entièrement  empêchés.  Le 
remède  que  Je  trouvôisàce  mal  étoit  la  faignée, 
les  médicamens  purgatifs,  la  décodion  de  fariette, 
d’hyiibpe,  dans  le  vin  &  lé  miel  ;  j’y  ajoutois  quel¬ 
quefois  les  véfieatoÿ'es  fcarifiées ,  l’ouverture  des 
veines  ranines  &  les  mafticatoires  propres  à  exci¬ 
ter  la  falivation. 

Il  elt  poflîbîe  que  Manget  ait  obvié  pour  le  mo¬ 
ment  aux  accidens  ;  mais  il  eft  douteux  que  ce 
bien-être  ait  exifté  long-tems.  Il  auroit  été  à  dé¬ 
lirer  qu’il  eût  rendu  compte  de  l’état  des  dents  ;  car 
lî  elles  étoient  tellement  difpofées  que  la  langue 
frottât  contre,  cet  effet  pouvant  fe  renouveller  ,  il 
étoit  à  craindre  que  la  maladie  recommençât. 

Cinquième  Observation» 

Tumeur  à  la  langue  occajîonnée  par  une  dent  d'un? 
finguliere  conformation. 

Il  y  a  quelques  années  que  je  fus  chargé  de  voir 
chez  feu  M.  Lucas,  Maître  de  Penfion  ,  un  jeune 
homme  âgé  d’environ  quinze  à  feizeans,  lequel 
fouffroit  beaucoup  depuis  quelque  rems  d’une 
tumeur  inflammatoire ,  qui  occupoit  toute  la  poin¬ 
te  ou  partie  antérieure  de  la  langue.  Cette  partie 
étoit  parfemée  de  plufleurs  aphtes  ou  ulcérés ,  & 
le  denous  très- gonflé  &  tuméfié.  Le  malade  ne 
pouVoit  remuer;  la  langue  fans  éprouver  des  dou¬ 
leurs  vives.  Il  ne  parloit  &  ne  mangeoit  qu’avec 
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peine.  J'examinai  attentivement  ce  qui  pouvoit 
en  être  la  caufe.  En  portant  mon  doigt  à  la 
partie  interne  &  poftérieure  des  dents  incifives 
inférieures  ,  je  fentis  une  émmence  &  une  pointe 
fufceptibles  d’arracher  le  doigt  ;  il  me  fut  même 
aifé  ae  diftinguer  que  le  tartre  ne  formoit  point 
ce  corps  étranger.  En  paflànt  le  doigt  fur  l’émi¬ 
nence  ,  je  fentis  que  la  gencive  qui  étoit  doulou- 
reufe  lui  fervoit  d’enveloppe.  Enfin ,  en  remuant 
la  dent  qui  répondoit  à  cette  éminence  &  à  cette 
afpérité  ou  pointe ,  je  m’apperçus  que  les  mou» 
vemens  fe  commun iquoient  à  ces  dernieres.  Dès- 
lors  je  crus  que  le  tout  B’étoit  plus  qu’un  feul  & 
même  corps  ;  c’eft-à-dire  encore  que  l’éminence 
&  l’afpérité  n’étoient  qu’une  produélion  olfeuié  & 
contre  nature,  de  la  fubftance  contiguë  de  la  dent 
même.  Je  balançai  entne  de  donner  la  préférence 
à  la  lime  pour  effacer  rafpérité,  &  entre  l’extrac- 
tion  ccmplette  de  la  dent  &  de  cetre  efpéce  de  pro- 
duction  contre  nature.  La  fubftance  de  cette  der¬ 
nière  ,  &  fon  .organifation  réelle,  m’étant  abfolu- 
ment  inconnues  ,  mais  alluré  par  les  mouvemens 
qu’il  n’y  avoir  point  d’adhérence  de  cette  même 
production  avec  la  fubftance  maxillaire ,  craignant 
d’ailleurs  qu’en  employant  la  lime  ,  elle  devînt 
plus  fufçeptible  à  l’imprefîion,  &  qu’elle  fe  cariât, 
je  regardai  comme  plus  certain  d’en  faire  l’exi 
traétien  complette.  L’opération  fut  iahorieufe.  La 
face  antérieure  qui  repréfentoit  parfaitement  la 
couronne  d’une  petite  incifive ,  n’oftroit  pas  affez 
d’efpace  pour  permettre  le  paflàge  de  la  tumeur 
olfeufe.  Il  fallut  dpnc  difpofer  les  mouvemens  de 
l’opération ,  de  façon  que  le  senverfement  fe  fît  du 
côté  de  la  langue  ;  car  le  mouvement  perpendicu? 
Jaire  ne  pouvoit  pas  avoir  lieu  par  rapport  à  la 
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difpofition  finguliere  de  la  production  dont  il  a 
été  parlé  ,  &  qui  reiïèmbloit  parfaitement  à  une 
boucle  de  raie  (a)  armée  de  plufieurs  afpérités. 
dont  l’accroiflement  n’auroit  pu  être  que  très-pré¬ 
judiciable.  Enfin  à  compter  du  moment  de  l’ex- 
traétion  de  cette  finguliere  dent  ,1a  tumeur  de  la 
langue  fe  diflîpa  d’elle  même ,  les  gencives  pof- 
térieures  s’applatirent  &  les  deux  dents  voifines  de 
celle  que  j’avois  ôtées  fe  font  rapprochées  au 
point  qu’on  appergoit  à  peine  qu’il  manque  une 
dent. 

Section  cinquième- 
Du  Méliceris. 

Le  méliceris  eft  une  tumeur  ronde  qui  ne 
caufe  aucune  douleur  ,  &  qui  contient  dans 
fa  tunique  une  humeur  tenue  femblable  à  du 
miel ,  d’où  cette  tumeur  tire  fon  nom.  Le  prin¬ 
cipe  du  méliceris  eft  une  humeur  vifqueufe  & 
glutineufe ,  impreignée  d’une  grande  quantité  de 
fel.  Cette  humeur  eft  fournie  par  un  fang  ou  une 
lymphe  épaiftie  jufqu’a  un  certain  dégré.  L’enve-. 
loppe  ou  fac  du  méliceris  eft  formée  par  des  par¬ 
ticules  très-rameufes  &  falines  ,  qui  s’arrêtent  à 
la  fuperficie  de  la  tumeur  ,  pendant  que  d’autres, 
plus  fubtiles  s’évaporent ,  fe  lient  les  unes  aux  au¬ 
tres  &  y  .produifent  une  efpécg  de  croûte  mem- 
braneufe.  Quoique  le  méliceris  n’attaque  le  plus, 
ordinairement  que  les  parties  qui  abondent  en 
tiflùs  graiffeux  ,  néanmoins  la  langue  n’en  eft  pas. 
exempte  à  caufe  de  la  grande  quantité  de  glandes. 
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dont  elle  abonde.  La  configuration  du  méli- 
ceris  ne  fert  pas  peu  à  établir  la  différence  d’avec 
le  fteatome  qui  contient  une  lubftance  plus  épaiffé,  V 
grade  &  femblable  à  du  fuif.  Le  méliceris  eft 
plus  rond  que  le  fteatome  ,  qui  eft  ordinairement 
plus  applati  ,  plus  inégal  &  qui  offre  plus  de  ré* 
fiftance  fous  le.  doigt.  Ces  deux  efpéces  de  tumeurs 
font  de  la  claffe  des  indolentes.  11  y  a  deux  ef¬ 
péces  de  méliceris ,  le  vrai  &  le  faux.  Dans  le 
vrai  r  toute  la  matière  renfermée  dans  la  tunique 
a  une  confiftance  mielleufe.  Dans  le  faux ,  la  tu¬ 
meur  eft  plus  molle  ,  plus  volumineufe  ,  parce 
■qu’outre  la  matière  propre  à  ce  genre  de  tumeur, 
il  s’y  en  joint  une  autre  qui  eft  tantôt  Ample¬ 
ment  lymphatique  ,  féreufe ,  &  quelquefois  réel-.^ 
bernent  puriforme.  Les  fecotirs  de  la  Chirurgie  font 
abfolument  néceffaires  dans  cette  maladie.  La  ma¬ 
tière  qui  la  forme  demande  à  être  évacuée,  &  le 
fac  membraneux  complettement  détruit  ;  ainlt 
qu’une  efpéce  de  petit  bouton  rougeâtre  &  comme 
charnu,  qui  occupe  le  fond  de  la  tumeur ,  fatüs. 
quoi,  comme  l’obferve  Eiie  Col  de  Viiiard ,  Tom, 

1 1  de  fon  Cours  de  Chirurgie  ,  la  maladie  eft 
fufceptible  de  fe  régénérer.  On  fent  parfaite¬ 
ment  que  les  emplâtres ,  les  onguens  &  autres 
moyens  femblables ,  qui  font  utiles  dans  le  trai¬ 
tement  de  la  plupart  des  méliceris  fitués  dans 
d’autres  parties,  ne  font  pas  propofables' pour  ceux 
de  la  langue.  Les  cauftiques  &  les  efcarotiques  i'uf- 
ceptibles  .de  fe  dérremper  &  de  s’épancher ,  pour- 
roie.nt  être  plus  nuifibles  qu’utiles  dans  cette  cir- 
çonftance.  La  ligature  n’y  paroît  pas  devoir  être 
d’une  application  favorable ,  eu  égard  à  la  fuua* 
tion  de  la  partie,  &  à  la  nature  même  de  la  tu- !' 
meur  :  il  n’y  a  donc  que  l’indrument  tranchant 
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.&  le  cautère  aétuel  (a)  qui  puiflent  convenir  pour 
porter  le  premier  coup  de  deftru&ion  ;  les  gar- 
garifmes  ou  lotions  de  différentes  efpéces  paroif- 
fent  être  les  feuls  moyens  dont  on  puiffe  tirer 
un  parti  avantageux  dans  cette  maladie  de  la 
langue.  Quelques  exemples  indiqueront  d’une  ma¬ 
niéré  phis  certaine  la  conduite  que  le  Chirurgien 
doit  tenir  eu  égard  aux  circomîances. 

,  P  R  em  iere  Observation. 

Faux  Méliceris  fous  la  langue  [b). 

Une  femme  avoir  une  tumeur  fi  confidérable 
fous  la  langue  qu’elle  ne  pouvoit  plus  la  con¬ 
tenir  dans  la  bouche.  Elle  avoir  écarté  les  muf- 
ples  géniogiofles  &  les  génihyoïdiens.  Elle  s’étoit 
étendue  entre  les  cleux  branches  de  la  mâchoire 
’  Inférieure  ,  faifoit  une  faillie  confidérable  entre 
,{e  menton  &  l’os  hyoïde.  La  bouche  étoit  ouverte 
fcns  que  la  malade  pût  la  fermer  ,  &  cependant 
on  ne  pouvoit  voir  la  langue  qu’en  baillant  avec 
le  doigt  la  partie  de  la  tumeur  qui  s’étoit  avancée 
entre  les  deux  mâchoires  ,  comme  pour  fortir  de 
la  bouche.  La  malade  avoit  beaucoup  de  peine  à 
parler  ,  ne  pouvoit  prendre  aucun  aliment  folide, 
&  avaler  les  fiuides  qu’avec  beaucoup  de  difficulté; 
elle  ne  refpiroit  que  par  le  nez,  toufloit  fou- 
vent  <3ç  ne  pouvoit  cracher. 

>  _*La  malade  ne  pouvant  fe  réfoudre  à  l’ouver¬ 
ture  de  cette  tumeur  par  la  lancette  ,  M.  Petit 
eut  recours  à  un  trois-quart  fort,  gros  qu’il  pouflit 
dans  le  milieu  de  la  partie  de  la  tumeur  qui 


.  («)  La  fîj.  a  ,  Je  la  pl.  »  ,  reprrïen-e  un  cautcra  à  canule  très-com* 
pour  crtte.  opération. 

[i;  J,  L.  Petit  >  Œuvres  poftlrurses  ,  Totn.  I. 
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bouchoit  la  bouche.  Il  en  fortit  par  la  canule 
plus  d’une  chopine  de  fluide  ,  mêlé  de  lymphe 
épaiflë  &  de  matière  puriforme,  &  même  de 
pus  bien  formé.  Toutes  les  parties  reprirent 
leur  lituation  naturelle.  Quinze  jours  après  cette 
fupuration  la  tumeur  reparut  &  grolït ,  comme 
l’avoit  annoncé  M.  Petit ,  au  point  qu’au  bouc 
d’un  mois  elle  avoit  acquis  fon  premier  volume. 
Cette  malade  ne  voulut  pas  confentir  à  une  ou¬ 
verture  plus  grande.  Le  trois- quart  fut  encore  mis 
en  ufage.  La  tumeur  difparut  comme  la  première 
fois,  mais  elle  fut  bien  plus  long-tems.  La  ma¬ 
lade  perfiftant  toujours  dans  la  répugnance  à  l’o¬ 
pération  réelle  ,  on  réitéra  la  ponction  pour  1a 
troifieme  fois.  Deux  ans  après  la  tumeur  reparut 
en  moindre  volume  (a) ,  mais  alors  elle  étoit  dure 
&  douloureufe  ,  nuifoit  à  la  prononciation;  la 
matification  ne  pouvoit  fe  faire;  la  malade  avaloit 
difficilement  les  liqueurs,  &  pour  comble  de  mal¬ 
heur  ,  la  plaie  de  la  derniere  ponction  étoit  reliée 
Jfiliuleufe.  Outre  les  trois  pon£lions,on  en  avoit 
fait  fept  autres  ,  &  chaque  tumeur  avoit  acquis 
quelque  degré  de  dureté  ;  mais  dans  fa  pléni¬ 
tude  elle  ne  devenoit  jamais  fi  groffe  que  la  pre¬ 
mière  fois  ,  &  faifoit  beaucoup  plus  de  douleur. 
Etant  vuide  elle  ne  diminuoit  pas  autant  qu’elle 
avoit  coutume  de  le  faire  après  les  autres  premières 
ponctions  ,  &  par  conféquent  la  langue  relloit  plus 
gênée  dans  fes  mouvemens  :  l’humeur  qui  en  îor- 
toir  n’étoit  pas  fi  fluide  ni  fi  limpide  ;  &  d’une 
ponction  à  l’autre ,  il  s’en  amafîbit  moins  ,  elle 


'(a)  îtslpart  'W'anderviel  ,  O  f.  XX  ,  parle  d’une  tumeur  à-peu-près 
femblable  ,  qui  s’eft  renouvelle  trois  fois  en  fon  peu  de  rems  ,  fuite 
d’une  ouverture  fuffifaarc  à  chaque  fois. 
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était  plus  épaiffie  &  avoit  moins  d’odeur.  Sur  les 
derniers  tems  elle  étoit  devenue  purulente  ,  l’ou¬ 
verture  de  la  ponction  fupuroit  long-rems  avant 
de  fe  réunir  ;  &  la  derniere  ne  s’étaut  pas  fermée , 
avoit  toujours  rendu  du  pus. 

Il  y  avoit  déjà  trois  mois  que  cette  derniere 
ponction  avoit  été  faite  ;  le  foyer  de  la  matière 
ayant  une  ifliie  toujours  fluante ,  la  tumeur  ne  s’é- 
tpit  point  remplie  ;  la  malade  fouffroit  Beaucoup , 
avoit  des  frifl'ons  irréguliers,  de  la  fièvre ,  ce  qui 
fit  penfer  à  M.  Petit  qu’il  féjournoic  du  pus.  Ayant 
en  effet  introduit  une  fonde  jufqu’au  fond  de  la 
fiftule  ,  il  fortit  une  cuillerée  de  pus  très-infeét. 

Tous  les  abcès  qui  s’ouvrent  d’eux-mêmes,  con¬ 
tinue  M.  Petit ,  ou  que  nous  n’ouvrons  qu’im- 
parfai renient ,  fe  guériifent  aflez  difficilement ,  Sc 
«auvent  dégénèrent  en  fiftule.  Si  au  lieu  d’une  Am¬ 
ple  ponction,  la  malade  m’eût  permis  dans  le  com- 
ïnencernent  d’ouvrir  la  tumeur  dans  toute  fou 
étendue  &  d’emporter  ce  que  j’aurois  pu  du  kifte  , 
elle  eût  été  guérie  fans  fiftule  &  elle  n’eût  point 
été  dans  la  néceflitéde  fubir  une  opération  diffi¬ 
cile  &  douloureufe  pour  éviter  les  accidens  fâ¬ 
cheux  qui  pouvoient  réfulter  de  cette  maladie. 
Voici  le  procédé  de  l’opération. 

'  M.  Petit  prit  une  fonde  canelée  pour  conduire 
le  biftouri  le  dos  tourné  du  côté  du  gofier  ,  le 
tranchant  vers  les  dents  incifives,  &  ayant  fait 
une  ouverture  fuffifante  pour  porter  le  doigt  juf¬ 
qu’au  fond,  il  difpofale  biftouri  de  maniéré  que 
le  dos  fût  tourné  du  côté  des  dents  incifives  , 
le  tranchant  du  côté  du  gofier ,  afin  de  couper 
la  partie  poftérieure  de  cette  fiftule ,  autant  qu'il 
en  avoit  coupé  de  la  partie  antérieure.  Les  parois 
de  cette  fiftule  avoienc  plus  de  quatre  lignes  d’é- 
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pai fleur ,  &  elles  étoient  fort  dures  :  heureufe- 
ment  que  le  Sinus  s’étenâoit  fous  le  côté  gauche 
de  la  langue  ;  car  s’il  eût  été  dans  le  milieu ,  entre 
les  mufclesgéniogloffes,  on  n’eût  pas  pu  faire  cette 
fécondé  incifion  lans  s’expofer  à  couper  les  ar¬ 
tères  &  les  vaines  ranules.  Cette  opération  étant 
faite ,  la  plaie  fut  remplie  de  bourdonnets ,  de  char- 
pie  féche  pour  étancher  le  fang.  Ils  furent  appuyés 
avec  une  compreflè  longuette,  &  le  tout  fut  af- 
fujetti  avec  le  bandage  décrit  pour  le  filet ,  Tom. 
XIV,  in- 12,  des  Mém.  de  l’Académie  Royale 
de  Chirurgie  [a).  Cet  appareil,  quoique  fortin- 
commode  ,  relia  néanmoins  pendant  vingt-quatre 
heures.  Non-feulement  il  comprime  les  vaiffeaux 
qui  pourroient  donner  du  fang  ,  mais  aulîi  il 
tient  les  lèvres  de  la  plaie  fuffifamment  écartées 
pour  y  pouvoir  loger  un  bourdonnetdont  M.  Petit 
s’efi  fervi  pendant  quatre  ou  cinq  jcurs(«) ,  après 
lequel  tems  la  langue  le  chafla  ,  &  alors  l’ul¬ 
cère,  lavé  continuellement  parla  falive,  n’eut  plus 
befoin  d’autres  médicamens ,  fi  ce  n’elt  quelques 
gargarifmes  déterfifs  auxquel  on  ajoutoit,fuivantle 
befoin  du  collyre  de  Lanfanc  pour  déterger,ou 
Je  baume  du  Commandeur.  Quand  l’ulcère  fut 


(a)  Les  inconvéniens  de  ce  bandange  ont  été  bien  apperçus:  ic.ù 
conimifîure  des  lèvres  s’oppofe  à  la  jufle  application  de  la  bandelette , 
&  celte  bandelette  ne  peut  pas  empêcher  la  langue  de  s’échapper  : 
î°.  les  mouvemeris  involontaires  de  la  langue  font  fufceptibles  de  dé- 
ranger  la  fourchette.  On  a  fenti  ces  inconvéniens  ;  mais  on  n’ajM 
donné  les  moyens  d’y  remédier  ;  c'tft  pour  y  obvier  que  fai  itsagiaé 
la  machine  décrite  ,  planche  troifieme. 

(i>)  On  fait  que  le  tems  n’eft  pas  toujours  'fttfSfant  dans  dés  té- 
trorragies  d’une  certaine  force,  &  qu'on  doit  attendre  que  la  Nature 
détache  pour  air.fi  dire  d’elle  -  même  ce  qu'en  applique  fur  l’embon* 
chute  des  vaifi'eaiHt,  Autrement  on  s’eajofe  fort  fouvent  à  la  récidive 
de  l’afîaeaçc  du  l'apg. 
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bien  net ,  la  falive  qui  le  mouiiloic  continuelle¬ 
ment  acheva  la  cure. 

Marchetis  fournit  l’exemple  d’un  vrai  méliceris. 
Il  n’eit  point  indifférent  de  comparer  le  procédé 
de  ces  deux  grands  Hommes  dans  une  circonf- 
tance  qui  eft  à-peu-près  la  même. 

Deuxieme  Observation. 

Vrai  Mlliceris  conjïdérahle  fous  la  langue  (a). 

Un  Théatin  eut  une  tumeur  digne  de  remar. 
que  ;  c’étoit  un  méliceris.  Cette  tumeur  avoir  pris 
naiffance  foiis  la  glande  dans  l’endroit  où  les  veines 
ranines  &  les  tumeurs  ranulaires  prennent  croif- 
fance.  Quoi  qu’il  en  foit ,  l’affluence  de  la  matière 
fit  croître  peu-à-peu  la  tumeur  dont  il  s’agit  jut 
qu’à  la  groffeur  d’un  œuf.  Infenfiblement  elle  s’é¬ 
tendit  par  le  côté  droit  du  mal  ,  le  long  des 
veines  jugulaires  &  des  artères  carotides  julqu’au 
gofier ,  au-deffous  des  amygdales  &de  l’œfophage. 
Son  volume  comprimoit  tellement  la  trachée-ar¬ 
tère  ,  que  fi  le  Chirurgien  ne  l’eût  ouvert  chaque 
mois  pour  en  faire  fortir  la  matière  ,  y  le  malade 
eût  été  en  danger  de  perdre  la  vie  par  l’intercep¬ 
tion  de  la  relpiration  &  l’empêchement  de  la 
déglutition.  Plufieurs  Gens  de  l’Art  avoient  tenté 
la  cure  par  la  feule  incifion  de  la  tumeur  ;  ce  qui 
foulageoit  un  peu  le  malade  ,  mais  ne  le  guérif- 
foit'pas  parfaitement.  Un  mois  après  ,  la  tumeur 
revenoit  en  pareil  volume  :  à  la  fin  le  malade  eut 
peur  d’en  étouffer.  Il  vint  me  trouver  à  Padoue 


{*)  Matchetis  >  in,  Obi.  Méd.  CUirnrg. 
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&  me  donna  fa  confiance.  Je  commençai  par  là 
prefcrire  toutes  fortes  de  révulfifs ,  par  le  bien  pur. 
ger,  le  faigner,  &  tout  de  fuite  j’attaquai  la  partie 
affe&ée.  Je  fis  une  incifion  aflfez  longue  à  la  tu¬ 
meur  avec  le  couteau  ,  fig.  12.  Tom.  I ,  pl.  pre¬ 
mière.  Je  l’ouvris  à  fa  partie  inférieure  ;  je  rompis 
exprès  nombre  de  petits  rameaux  de  veines, qui 
fortoient  des  ranules ,  afin  de  décheffer  l’enve¬ 
loppe  parle  retranchement  de  fa  nourriture.  Après 
cekt  je  portai  jufqü’au  fond  de  la  tumeur  une  tente 
épaiffe  &  longue ,  imbibée  de  blanc  d’œuf  bien 
battu.  Le  Lendemain  je  fis  une  autre  incifion,  & 
même  ample ,  à  la  partie-  extérieure  du  col  où  la 
tumeur  fe  terminoit,  fans  néanmoins  endommager 
les  gros  vailfeaux ,  &  je  plaçai  dans  l’incifion  une 
tente  proportionnée  à  la  plaie ,  imbibée  auffi  de 
blanc  d’œuf  auquel  j’ajoutai  du  coton  brûlé  avec 
des  poudres  de  fang  de  dragon  ,  de  bol  d’Ar¬ 
ménie  ,  pouf  arrêter  l’hémorragie  qui  étoit  afifez 
abondante. 

Le  fixieme  jour  ,  comme  il  n’y  avoit  plus 
fieu  de  craindre  l’infiammâtion ,  je  brûlai  avec 
le  fer  rouge  ,  par  dedans  la  bouche  &  par  le 
dehors  du  col ,  l’envelope  de  la  tumeur.  Enluite, 
pour  faire  tomber  &  pour  déterger  l’efcarre,  j’em¬ 
ployai  extérieurement  le  digeftif  préparé  avec 
la  thérébentine  &  le  heure  lavé  dans  l’eau  derofe, 
le  jaune  d’œuf ,  l’huile  de  fureau ,  8c  intérieüre- 
mement  de  petites  boules  trempées  dans  le  micl- 
rofat.  Le  pus  fe  montrant  louable,  je  garniflbis  mes 
tentes  d’onguent  de  betoirie ,  &  de  jour  en  jour 
je  les  faifois  plus  courtes.  Pour  lé  dedans  j’ufois 
de  charpie  faupoudrée  de  tuthie ,  de  corne  de 
cerf  brûlée  &  de  terre  figillée.  Par  ces  moyens 
le  malade  fut  parfaitement  guéri  dans  l’efpace 
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de  quarante  jours  ,  &  la  maladie  n’eut  aucun  re¬ 
tour^}. 

Section  sixième. 

Des  Tumeurs Jkirrkeufes  &  charnues  de  la  Langue. 

Outre  les  tumeurs  dont  je  viens  de  parler,  la 
langue  eft  encore  expofée  à  des  tumeur  skirrheu- 
fes  ,  charnues,  &c.  dont  le  caractère  varie,  &  qui 
exigent  chacune  un  traitement  convenable  à  leur 
nature  &  aux  caufes  qui  y  donnent  lieu.  Ces 
tumeurs  font  Amplement  skirrheufes ,  d’autres  fois 
charnues ,  &  enfin  skirrheufes  &  charnues  tout  à 
la  fois.  Quelques  faits  de  pratique  mettront  à 
portée  de  faifir  plus  parfaitement  ces  différences 
maladies. 

Premiers  Observation. 

Tumeur  charnue  &  feirrhtufe  à  la  racine  de  la 
Langue  (  b  ). 

J’ai  guéri  un  Noble  Véronois  qui  avoit  fous 
la  langue  ,  à  l’endroit  où  les  ranines  prennent  naif- 
fance  ,  une  tumeur  de  la  groffeur  d’une  forte  ave¬ 
line;  elle  étoit  dure,  charnue,  empêchoit  l’ufage 
de  la  parole  &  le  mouvement  de  la  langue ,  &  n  a- 
voit  cependant  aucune  cavité  ,  ni  ne  renfermoit 
aucune  autre  matière  que  cette  maffe  charnue 
qui  formoit  fa  fubffance  ;  en  un  mot,  c’étoit  une 


(a)  La  grenouillette  &  les  maladies  du  filet  formeront  un  Chapitr 
fépard  ,  comme  n’étant  qu’indireéles  à  la  langue  même. 

(b)  Marchtüs ,  in  Oof,  Jfed,  Çhiiurg, 
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tumeur  plutôt  skirrrheufe  que  de  tout  autre  genre  ; 
car  elle  ne  caufoit  aucune  douleur ,  fi  ce  n’eit  lorf- 
qu’on  y  appliquoit  des  remèdes.  Après  avoir  bien 
purgé  tout  le  corps ,  j’en  vins  à  l’opération  ;  mais 
comme  je  ne  pouvois  retrancher  cette  tumeur , 
ni  avec  le  biftouri ,  ni  avec  le  rafoir ,  à  caufe 
de  fa  dureté  ,  je  préparai  des  inftrumens  capa¬ 
bles  de  la  brûler  ( a )  &  de  la  couper ,  &  dans  l’ef- 
pace  d’un  mois  je  vins  à  bout  de  l’extirper  juf- 
qu’à  fa  racine  :  après  quoi ,  en  appliquant  deflfos 
feulement  des  poudres  aflringentes ,  telles  que 
celles  du  bol  d’ Arménie  orientale,  mêlé  avec  le 
blanc  d’œuf,  &  employant  en  outre  les  médica* 
mens  &  les  anodins  propres  à  calmer  la  douleur 
&  l’inflammation  procurées  par  l’incifion  &  l’inuf- 
rion ,  le  malade,  dans  l’efpace  de  deux  mois, fot 
parfaitement  guéri.  L’Oblervation  luivante  paraît 
affez  finguliere  par  rapport  à  l’efpéce  de  mala¬ 
die  qui  en  fait  le  fujet. 

Deuxieme  Observation. 

Tumeur  à  la  Langue  d‘un  enfant  {h). 

Un  enfant  a  fur  le  devant  de  la  langue  une  petite 
tumeur  de  la  grandeur  d’un  liard  ,  femblable  a  du 
lard.  J’ai  fait  des  linimens  pour  la  confumer.  M. 
Cyfat  a  approuvé  l’application  de  mes  remèdes: 
la  tumeur  a  en  effet  abandonné  le  bout  de  la  lan¬ 
gue  &  s’eft  affaiffée  ;  mais  peu  après  elle  eft  re¬ 
venue  fous  la  langue  trois  fois  plus  large  qu’elle 


(a)  PI.  i  ,  fig.  7. 

{b)  Wepfer  ,  Obi.  Med.  fraa,  CCVIII ,  p.  950. 

n’étoit 
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ffétoit.  M.  Hubert  y  a  appliqué  des  remedes ,  3 
faic  des .  fri&ions  ,  a  même  piqué  avec  un* 
petite  lancette  le  bout  de  la  langue  ,  pour  en 
faire  fortir  un  peu  de  fang^;  fes  pëinës  ont  été 
inutiles  ;  le  mal  n’augmente  ni  ne  diminue.  Wep- 
fer  confulté  fur  cette  maladie  ,  répondit  ainfi  le 
1 6  Mars  1672. 

à  Gette  tumeur  paraît  contenir  une  càpfulé  * 
peut-être  eft-ce  une  ranule.  11  n’ért  faudroit  pas 
douter  fi  elle  étoit  plus  profonde.  Pdurs’énâf- 
fiirer  il  n’y  a  qu’à  bien  confidérer  fa  périphérie 
&  examiner  fi  elle  eft  mobile  dans  la  fubftancë 
de  la  langue.  Si  elle  eft  circonfcrite  &  tin  peu 
mobile  ,  il  eft  à  propos  de  la  couper  profondé¬ 
ment  .  en  faifant  attention  aux  grandes  veines  t 
exprimer  l’humeur  qu’elle  contient  &  y  porter  lë 
feu  avec  le  fer  rouge  paiïé  dans  la  canule  5  cë 
qui  eft  le  plus  fur  de  tous  les  cauftiques  pour 
empêcher  fa  reprodu&ion.  On  panfera  ènfuite 
l’ulcère  avec  le  feul  miel-rofat;  les  âcres  font 
dangereux  à  l’âge  de  cet  enfant. 

Cette  Obfervation  fournit  des  lumières  fur  la 
différence  qu’il  y  a  entre  les  ranules  &  entre  les 
tumeurs  d’une  efpéce  différente.  Elle  fait  voir 
qu’il  y  a  des  circonftances  dans  lefquelles  lé  Chi¬ 
rurgien  doit  réunir  plufieurs  procédés ,  s’il  vëüé 
obtenir  la  guérifon  de  quelques  maladies  par¬ 
ticulières. 

Les  moyens  que  j’ai  expofés  ne  font  pas  les 
feuls  que  L’Art  indique  pour  détruire  certaines  tu¬ 
meurs  de  la  langue.  Quoique  l’inllrumenc  tran- 
chant  <5t  le  feu  foient  d’un  grand  fecours  dans 
de  certains  cas ,  la  ligature  feule  petit  avoir  des 
avantages  réels  dans  quelques  cifconftariçës.  L’Ob? 
fervation  fuivante  én  fournit  la  preuve^ 

Terne  IL  Q  g 
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Troisième  Observation. 
Excroijfance  à  la  langue,  extirpée  par  la  ligature  [a). 

M.  Godard ,  Médecin  à  Vervier  ,  fut  appelle 
en  confultation  pour  voir  une  femme  de  qua¬ 
rante-cinq  ans ,  bien  réglée  &  fe  portant  bien 
d’ailleurs  s  mais  qui  av oit  fur  la  racine  de  la  langue 
une  tumeur  de  la  figure  &  de  la  groffeur  d’une 
noix  mufcade ,  qui  avoit  commencé  à  fe  former 
depuis  fix  femaines  de  tems ,  fans  aucune  caufe 
évidente.  Le  volume  &  la  fituation  de  cette  tumeur 
empêchoient  la  déglutition  des  alimens  folides, 
&  rendoit  même  celle  des  liqueurs  fort  difficile. 
D’ailleurs  la  préfence  de  ce  corps  étranger ,  qui 
follicitoit  continuellement  les  organes  de  la  dé¬ 
glutition  ,  incommodoit  beaucoup  la  malade. 
Ces  conlidérations  déterminèrent  à  extirper  cette 
tumeur;  mais  de  quel  moyen  devoit-on  fe  fervir 
pour  cela  ?  Sa  fituation  ne  permettoit  guètes 
l’application  des  caûftiques.  L’amputation  n’étoit 
guères  plus  praticable ,  à  raifon  de  l’hémorragie 
qui  pouvoir  furvenir  ,  &  qu’il  auroit  été  diffi- 
cile  d’arrêter.  Ces  raifons  déterminèrent  à  pré¬ 
férer  la  ligature ,  d’autant  mieux  que  cette  tu¬ 
meur  étoit  foutenue  par  un  pédicule  qui  lui  for- 
moit  une  efpéce  de  col  (b)  :  on  la  fit  en  con- 
l'équence.  La  malade  vomit  pendant  &  après  l’opé¬ 
ration  ,  fans  doute  par  l’irritation  qui  fe  com- 


(4)  lourn.  de  Méd.  Tom.  XIII ,  p,  67. 

< h)  La  fituation  de  la  tumeur  étant  telle  que.  l'a  dit  M.  Godwd  ,  il 
fémble  qu’on  ne  devoit  ;as  balancer  fur  la  ligature;  elle  étoit  in- 
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cniniquoit  à  l’œfophage  (a).  Le  lendemain  la 
malade  fe  plaignit  d’un  peu  de  peine  à  repren¬ 
dre  fon  haleine  ;  ce  que  j’attribuai  au  gonflement 
que  la  ligature  avoit  pu  produire  dans  les  parties 
adjacentes  (  b  ).  Le  jour  fuivant ,  la  tumeur  étoit 
blanchâtre  ,  &  i’haleine,  commença  à  puer.  Lô 
troifieme  jour  ,  elle  paroifloit  vouloir  s’exfolier  : 
l’haleine  étoit  encore  plus  mauvaife.  Jeconfeillai 
à  la  malade  de  boire  chaud.  Le  quatrième  jour  , 
la  malade  en  mangeant  la  foupe  fe  fentit  tout-à- 
coup  délivrée  de  fa  tumeur  qu’elle  avala  fans 
doute  ;  elle  fut  parfaitement  guérie  fans  autres 
accidens 

Section  Septième. 

Des  Tumeurs  &  des  Ulcérés  cancéreux  &  carciné* 
matcux  de  la  Langue. 

Après  avoir  donné  un  nombre  fuffifant  d’exeffi» 
pies  de  tumeurs  que  l'on  peut  regarder  comme 
Amples  ,  je  crois  devoir  m’occuper  de  celles  qui 
arguent  eflentiellement  un  vice  quelconque  des 
liqueurs ,  Sc  que  l’on  peut  en  conséquence  regar¬ 
der  comme  malignes. 


■  (a)  L’Auteur  auroit  pa  ajouter.  &  par  ligature  des  branches  nerveufer» 
comp.-i  mîtS  dans  la  tumeur.  On  peut  voir  dans  la  Phyfiologrc  de  M. 
de  H.,:.crcc  qu’il  dit  de  la  ligature  des  nerfs,  &  de  leur  irritabilité. 

(b)  Ces  accidens  confécutifs  ont  pudépendfe  de  ce  git’on  a  peut* 
être  trop  ferré  d'abord  la  ligature.  Cet  étranglement  doit  je  faire  par 
dégré  ;  autrement  il  peut  réfulter  de  cette  opération  quelque  fois  beau¬ 
coup  j  s  de  mal  que  de  bien  »  une  ligature  trop  ferree  peut  donner 

fe;.  ôfrexcroifTance  argue  quelque  vice  interné  St  particulier ,  J’opd- 
ration  chirurgicale  fera  infuffifante.  Le  vice  vénérien,  le feorbu tique* 
le  tance renx ,  peuvent  donner  lica  à  des  excroiffarces?  Ontronve  datfS  Id 
îom.  VUI.pag.  j 84,  Obf.  LXV  des  Confultatior.;  choifie<de  ’Onivêr* 

fiié  de  Montpellier,  dïî  exempter  d'excroiffancesvêroHqùés  â  là  angufj 
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J’ai  expofé  précédemment  ce  que  l’on  doit 
penfer  des  maladies  réellement  eancereufes.  Ce 
que  je  crois  devoir  y  ajouter  actuellement  ne 
fervira  qu’à  répandre  plus  de  lumière  fur  cette 
matière  intéreffante.  Si  l’Art  de  guérir  y  eft le  plus 
fouvént  infructueux ,  je  ne  crains  pas  d’avancer 
que  c’eft  pricipalement  dans  les  cancers  de  la  lan¬ 
gue  ,  tant  par  rapport  à  la  ftrudure  de  cette  partie 
&  de  celles  qui  l’avoifinent ,  que  par  la  fituation 
&  la  difficulté  d’y  porter  les  fecours  convenables. 
C’eft ,  fans  doute  ,  de  la  réunion  de  ces  diffé- 
rens  motifs,  &  peut-être  encore  plus  du  voile 
qui  couvre  encore  le  vrai  principe  St  la  nature 
du  vice  cancéreux ,  que  les  hommes  les  plus  cé¬ 
lébrés  ont  prononcé  affirmativement  ,  qu’une 
cure  palliative  étoit  tout  ce  qu’on  pouvoir  ten¬ 
ter  dans  une  circonftance  âuffi  critique.  Une 
expérience  qui  ne  s’eft  point  démentie  jufqu’à 
préfent  confirme  ces  vérités ,  pricipalement  lorf- 
que  les  cancers  font  ulcérés ,  &  qu’on  ne  peut 
fans  imprudence  les  attaquer  par  l’inftrument  tran¬ 
chant  ,  ni  par  aucuns  corrolifs  qui  ne  font  que 
faciliter  leur  accroiffement  ,  &  abréger  la  vie  des 
malades.  Hildan  ,  Cent.  II  ,  Obf.  LXXXVI  & 
LXXXVII ,  s’explique  clairement  à  ce  fujet. 

On  auroit  peine  à  croire  ,  dit-il ,  combien 
l’onguent  d’Ægypte  ,  ou  Ægyptiac  (  a  )  ,  eft 
funefte  dans  les  cancer  ulcérés.  J’en  ai  fait  moi- 
même  l’expérience  en  1606.  On  m’appella  dans 
mon  voifinage  auprès  d’une  Dame  qui  avoit  un 
ulcère  très  -  fétide  au  bout  de  la  mamelle  droite. 
La  Chirurgien  qui  avoit  entrepris  de  la  guérir 


(a)  Le  rerd-de-gris  &  le  vinaigre  en  font  la  bafe. 
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appliqua  fur  cet  ulcère  ,  de  trois  jours  en  trois 
jours,  &  même  tous  les  deux  jours  ,  de  l’onguent 
d’Ægypte ,  afin  de  corriger  la  fétidité  del’ulcère,  & 
par  conféquent  la  chair  qui  croît  continuellement 
dans  les  ulcères  chancreux.  Cet  ulcère  devint  fi  ma¬ 
lin  qu’en  peu  de  tems  il  rongea  la  mamelle  ju  fqu’aux 
côtes  &  donna  bientôt  la  mort  à  la  malade  :  tant 
il  eft  vrai  que  ces  fortes  d’ulcères  veulent  être 
traités  bénignement  (  a  ).  Les  Obfervations  fui- 
vantes  indiqueront  quelles  font  les  circonftances 
qui  laiffent  encore  quelques  lueurs  d’efpérance  , 
&  celles  où  la  conduite  d’Hiidan ,  &  de  beaucoup 
d’autres  hommes  d’un  mérite  égale,  eft  àfuivre  , 
c’eft-à-dire ,  la  cure  palliative. 

Première  Observation. 

Cancer  ulcéré  à  la  Langue  (b\. 

Un  Particulier  avoit  la  langue  parfemée  de  tous 
côtés  ,  en  fa  furface  ,  de  tubercules  durs,  rougeâ¬ 
tres  ,  grands ,  entaffés  les  uns  fur  les  autres  comme 
des  grains  de  raifin  ,  &  femblables  entièrement  à 
des  boutons  éléphantiques.  Ils  étoient  déjà  ulcérés 
en  certains  endroits  ,  ayant  les  lèvres  renverfées 
&  élevées  avec  quelque  douleur  &  chaleur  ;  ce 
qui  me  fit  juger  que  c’étoit  un  cancer  dégénéré 
par-ci  par-  ià  en  un  carcinome  :  ce  qui  lui  donnoit 
empêchement  qui  n’étoit  pas  petit  à  parler  &  à 
avaler. 

Je  me  fervis  pour  la  guérifon  ,  d’une  collution 
de  bouche  fort  deflechante  :  après  je  lui  confeillai 

(a)  Je  n’ai  rapporté  ce  paragraphe  que  pour  confirmer  le  danger  des 
corrofi6  dans,  les  cas  dont  il  s’agit  ,  quoiqu’empioyés.fur  des  parties 

(i;  Félix  Plater ,  Obf.  _XXI  ,  Lib.  II. 
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dé  fe  fërVif  de  mon  eau  verte ,  compofée  d’ar* 
fëfiio  &  de  ver-dé-gris  (a)  ;  ce  qui  fit  défenflerla 
langue  ;  mais  elle  ne  retourna  pas  dès-lors  (t). 

Ceux  qui  font  verfés  dans  l’Art  de  guérir  n’igno* 
rent  pas  la  vogue  qu’a  eu  pendant  un  certain  tems 
l’extrâi  t  de  ciguë  pour  les  maladies  cancéreufes, 
Quelques  fuccès  fur  des  engorgemens  skirrheux 
&  d’un  âfpeét  qui  a  femblé  malin  au  premier  coup» 
d’œil ,  ont  pu  déduire  &  faire  croire  que  cet  extrait 
végétal  étoit  un  antidote  alluré  contre  les  maladies 
cancéreufes.  L’Auteur  de  cette  découverte  a  pu  fe 
tromper  de  bonne  foi ,  &  rien  ne  le  prouve  mieux 
que  les  éclaircilTemens  qu’il  a  donnés  à  cet  égard, 
Quand  on  ne  plaide  que  la  caufe  de  l’humanité, 
on  ne  craint  pas  d’avouer  qu’on  peut  avoir  été 
trompé  par  l’apparence,  Aujourd’hui  le  plus  grand 
nombre  des  Médecins  &  des  Chirurgiens  attentifs 
ne  regardent  plus  l’extrait  de  ciguë  que  comme 
Un  fondant.  Malgré  ces  vérités  h  reconnues ,  il  y 
a  encore  des  perfonnes  très-inftruites  qui  penfent 
que  c’eft  à  l’extrait  de  ciguë  qu’elles  doivent  la 
güérifon  de  certaines  tumeurs  qui  leur  ont  paru 
cancéreufes  ;  mais l’étoient-elles  réellement?  Voilà 
le  point  de  la  queftiôn.  L’Obfervation  fuivante 
pourra  indiquer  fi  l’on  a  rencontré  jufte,  ou  fi  l’on 
ne  s’elt  pas  trop  abandonné  à  fes  premières  idées. 


(i)  Ces  remède*  font  dangereux  ,  appliqués  à  1  extérieur  même  oh 
ils  demandent  la  plus  grande  prudence  ;  je_  crois  qu’il fcroit  roienxde 
s’en  abôenir  dan*  bien  des  cas  ,  principalement  dits  ies  ütcères  delà 
b.ouche  en  général ,  &  d’y  fubftiruet  lès  remèdes  que  M.  Navkr  je  pere, 
Médecin  auüi  éclairé  que  prudent  ,  indique  dans  le  tom.  1,  ch.  mi 
pag»  de  fon  Traité  les  co-rfte-p&üonî. 

(b)  Çette  cure  x  comme  on  peut  lé  voit ,  n’a  été  que  palliante  ; 
car  rien  n’indique  qu’elle  ait  été  complet: e  :  d’aiileurs  ,  il  ett  douteux 
qu'un  îemede  plus  irritant  qu'adcucifl'ant  ait  guéri  cette  maladie  fi 
elle  ed*  été  décidément  cancércnfe  ;  çe  moyen  externe  B’ôaat  pas  Os 
pable  de  détrwrç.  le  yice  interne,. 
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Deuxieme  Observation. 

Extirpation  lune  tumeur  cance'reufe  à  la  langue  : 
avantages  des  pilulles  de  ciguë  dans  les  accidens 
qui  vinrent  à  la  fuite  (a). 

Une  jeune  fille  étoit  affligée  depuis  deux  ans 
d’une  douleur  de  tête  qui  augmentait  ordinaire¬ 
ment  dans,  le  tems  de  Tes  régies  :  fa  bouche  & 
fa  gorge  enfloient  &  devenoient  très-douioureu- 
fes.  La  douleur  de  tête  fe  pafla  ;  mais  le  palais  , 
les  glandes  falivaires  &  furtout  la  langue  lui  en¬ 
floient  tellement  tous  les  mois,  qu’elle avoit  peine 
à  articuler  les  mots.  Cette  inflammation  ayant 
été  difflpée  avec  des  remèdes  qui  lui  furent  con- 
feillés  par  des  gens  peu  inftruits ,  il  lui  refta  fur. 
la  langue  une  tumeur  skirrheufe  de  la  groffeur 
d’une  noix.  Cette  tumeur  fut  quelque  tems  fans 
faire  des  progrès  fenfibles  :  elle  n’en  reffentoit 
d’autre  incommodité  qu’un  embarras  dans  la  pa¬ 
role  ,  &  une  difficulté  d’avaler  affez  confidérable. 
Pendant  tout  cetemsfesmenftrues  qui  paroilToient 
exadement  chaque  mois,  n’écoient  plus  auffi  abon¬ 
dantes  ;  ce  qui  n’a  pas  peu  contribué  à  produire 
les  accidens  qu’elle  a  éprouvés. 

Au  bout  defix  mois,  le  mal  de  tête  revint; 
la  bouche  retomba  dans  le  même  état ,  &  le  skir- 
rhe  devint  cancéreux.  On  eut  encore  recours  à  dif¬ 
férentes  Perfonnes  de  l’Art;  mais  leurs  foins  furent 
inutiles.  Le  n  Juillet  1761  ,  M.  Bieshaar  eut 


(a)  Bieshaar  ,  Journ,  de  Méd.  Tora.  XVIII  p.  4?>. 

G  g  iv 
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çcc3$o#.  dç  yoir  çette  fille  :  çile  et oit  dans  #4 
état  fort  trifte  ,  5c  le  cancer  étoit  ouvert.  La  tu¬ 
meur  lui  parut  cependant  mobile  (d)  &  les  glan¬ 
des  falivaires  étoient  confidérablement  enflées. 

On  chercha  d’abord  à  difliper  l’inflammation  pat 
la  faignée  du  pied ,  les  laxatifs  ,  les  rafraîchiffans 
&  un  gargarifme  antiphlogiftique.  On  mit  autour 
du  col  un  cataplafme  émollient  &  réfolutif,  Par 
ces  moyens  l’enflure  5ç l’inflammation  furent  prêt 
qu’entiërement  diflipées  le  quatrième  jour.  Alors 
on  put  examiner  la  tumeur  tout  à  fon'aife ,  &M. 
Sieshaar  fentit  toute  la  difficulté  qu’il  y  avoit  à 
en  obtenir  la  guérifon.  On  ne  pouvoir  plus  fe  pro¬ 
mettre  grand  fuçcçs  de  l’effet  des  topiques ,  dont 
l’aélion  ne  pouvoit  manquer  d’être  affoiblie  par  la 
falive  qui  les  arrofoit  continuellement.  Toute  ré, 
flexion  faite  fur  l'infruduofité  des  autres  moyens, 
l’opération  fut  regardée  comme  le  procédé  le  plus 
certain  pour  la  guérifon  ,  &  en  conféquence  M. 
Biéshaar  y  décida  la  malade,  5c  Péxecuta  delà, 
manière  fui  vante. 

Procédé  de  l'Opération- 

Après  avoir  fitué  la  malade  convenablement, 
&  lui  avoir  fait  tenir  les  bras  par  un  Affiftant , 


Ça)  Cette  mobilité  pourroit  faire  faupçoBner  que  la  tumeur  dont  il 

S’agit  n’étoit  peut-être  pas  un  vrai  cancer.  Le  vrai  cancer  eft  ordinaire¬ 

ment  adhérent  à  la  partie  par  la  multitude  de.  fer  racines  qui  fe  rendent 
au  noyau  ou  germe  cancéreux.  D’ailleurs  en  ne  voit  par  que  cette  tu- 
mpur  fût  douloureufe  :  cependant  la  douleurjeft  une  des  qualités  du  can¬ 
cer.  M.  Biéshaar  ne  dit  ppim  encore  que  le  refte  de  la  langue  fût  pai- 
femé  tie  veines  variqueufes  :  néanmoins  il  n’eft  pas  ordinaire  que  1er 

rapines  du  cancer  (oient  pomme  ramaffées  dans  un  point  fixe  y  «lies  ions 

«îdinairement  éparfcs. 
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M-  Bîëshaar  lui  tint  la  boucha  ouverte  avec  la 
fpiculum  oris  décrit  dans  Heifter,  planche  XX  , 
%.  x  3.  Il  eut  foin  de  faire  tenir  cet  infiniment 
par  un  Aide.  Il  faifit  la  langue  avec  une  pincette 
platte  ,  dont  les  mors  étoient  entortillés  d’une 
bande  de  linge  ;  il  la  tira  hors  de  la  bouche  autant 
qu’il  lui  fut  poffible.  Il  examina  de  nouveau  l’état 
de  la  tumeur  pour  s’aflurer  bien  exactement  de 
fon  étendue  &  de  la  profondeur.  S’étant  enfuite 
faifi  d’un  bifiouri  dont  la  lame  étoit  affujettie  avec 
urfe  bande  de  linge,  il  le  porta  de  gauche  à  droite  , 
en  faifant  une  incifion  demi-circulaire  très-pro¬ 
fonde  ,  au  moyen  de  laquelle  il  emporta  la  tumeur 
d’un  feul  coup. 

L’hémorragie  fut  d’abord  allez  conlidérable  , 
mais  ne  dura  pas  ;  la  malade  fe  lava  la  bouche  avec 
de  l’eau  dans  laquelle  on  avoir  fait  diflbudre  de 
l’alun  de  roche.  Ayant  examiné  la  tumeur  extir¬ 
pée  ,  l’Opérateur  reconnue  qu’il  l’avoir  emportée 
en  entier.  La  plaie  ne  fut  panfée  d’abord  qu’avec 
un  plumaceau  fec  pour  premier  appareil  (a).  On 
le  trempa  enfuite  dans  une  infufion  d’aigremoine, 
à  laquelle  on  ajoutoit  le  miel-rofat  &  la  teinture 
de  myrrhe  ,  &  à  chaque  fois  la  malade  fe  fervoit 
d’un  gargarifme  antiphlogillique. 

Tout  alla  bien  jufqu’au  cinquième  jour,  qu’il 
furvint  de  la  fièvre ,  de  la  douleur  &  de  l’inflam¬ 
mation  dans  la  bouche.  On  tâcha  de  calmer  ces 
accidens  par  les  faignées  du  pied  ,  du  bras  ;  par 


(a)  Tout  patoît  avoir  favorifé  M.  Bieshaar  dans  fon  opération  ;  car  aa 
lait  que  l’état  variqueux  des  veines  qui  fourniiTent  au  cancer  font  tou¬ 
jours  appréhender  l’hémorragie  ,  furtout  dans  les  endroits  où  on  ne 
peut  obtenir  la  comprefficn.  Il  eft  encore  heureux  que  les  mouvemens 
de  la  langue  n’aycnt  pas  provoqué  le  renouvellement  de  l’hémorragie  , 
$f  que  ia  charpie  aitjpu  fe  contenir-  dam  la  plaie  fane  aucun  autre  appar  cil. 
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les  laxatifs  &  les  rafraîchiflâns.  Ces  remèdes  pa¬ 
rurent  réuffir  ;  mais  leurs  bons  effets  ne  furent  pas 
de  longue  durée  :  ils  furent  cependant  continués 
jufqu’au  vingt-trois  d’Août,que  l’Opérateur  com¬ 
mença  à  perdre  toute  efpérance.  La  plaie  refufoit 
de  s’incarner  ;  fes  bords  étoient  devenus  fecs  & 
durs.  La  fupuration  étoit  d’un  mauvais  caractère. 
Ce  fut  alors  que  M.  Bieshaar  eut  recours  aux  pi- 
lulles  de  ciguë  de  M.  Stork la  malade  en  pre- 
noit  trois  le  matin  &  trois  le  foir.  On  en  porta  la 
dofe  jufqu’à  huit  le  matin  &  autant  le  foir.  La 
malade  fe  gargarifa  aulîi  avec  une  déco  dion  (im¬ 
pie  de  ciguë  :  des  plumaceaux  trempés  dans  le 
lue  exprimé  de  la  même  plante  ,  étoient  appliqués 
fur  la  plaie.  Dès  le  quatrième  jour  de  l’ufage  de 
ces  remèdes ,  les  chofes  parurent  changer  en  mieux, 
&  le  huitième  jour  la  malade  n’étoit  plus  recon- 
noiffable  ;  deforte  que  le  lîx  Septembre  elle  fut 
parfaitement  guérie  ,  &  depuis  ce  tems  elle  n’a 
reïïenti  aucune  douleur  à  la  tête  ,  à  la  bouche  ni 
à  la  gorge.  Ses  régies  font  venues  plus  abondan¬ 
tes  que  pendant  tout  le  cours  de  fa  maladie  ;  de- 
forte  que  dans  cette  occalîon  la  ciguë  a  paru  pour 
le  moins  auffi  emmenagogue ,  qu’anti-cancéreufe. 
L’Auteur  ajoute  que  le  grand  nombre  des  Gens 
de  l’Art  qui  ont  vu  cette  tumeur ,  l’ont  jugée  réel¬ 
lement  cancéreufe. 

Cette  cure  fait  beaucoup  d’honneur  à  M.  Bies¬ 
haar  ;  on  ne  peut  même  s’empêcher  d’y  applau¬ 
dir  ;  mais  il  eft  encore  permis  de  douter,  (quoi¬ 
que  d’après  le  témoignage  de  perfonnes  vraifem- 
blablement  très-inftruites ,  )  que  cette  tumeur  fut 
réellement  &  vraiment  cancéreufe  :  car ,  comme  je 
l’ai  fait  obferver ,  beaucoup  de  lignes  elTen  ciels 
pour  caraélérifer  le  cancer ,  manquoienc  à  la  tu- 
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meur  que  M.  Bieshaar  a  extirpée  ;  ces  fuccès  , 
félon  lui ,  porteroient  à  croire  que  les  plus  célébrés 
Maîtres  de  l’Art  ont  eu  tort  de  prononcer  que  les 
cancers  exulcérés  (a)  de  la  langue  ,  des  lèvres ,  du 
palais  ,  &c.  ne  font  pas  guériflables.  D’ailleurs  il 
paroît  que  le  dérangement  feul  des  régies  qui 
péchoient  en  quantité  &  fe  réforboient  vers  les 
parties  fupérieures  ,  étoit  la  caufe  eflentielle  de 
la  maladie  ,  &  l’on  ne  voit  pas  qu’on  ait  d’abord 
tourné  complettement  fes  vues  de  ce  côté.  Ce  qui 
femble  prouver  ce  que  je  viens  d’établir  eil  que 
la  maladie  a  celTé  dès  que  l’ordre  &  la  quantité 
des  régies  ont  été  rétablis.  On  ne  voit  pas  non 
plus  dans  quelle  vue  M  Bieshaar  a  regardé  com¬ 
me  avantageux  l’application  des  plumaceaux  trem¬ 
pés  dans  le  fuc  exprimé  de  ciguë  ;  lui  qui  edi 
convenu  dans  le  commencement  de  fon  Obfer- 
vation  qu’on  ne  pouvoit  pas  fe  promettre  grand 
fuccès  des  topiques,  dont  l’aâion  ne  pouvoit  man¬ 
quer  d’être  affoiblie  par  la  falive  qui  les  arrofoic 
continuellement.  Enfin,  eft-il  poflible  que  l’ufage 
des  pilulles  de  ciguë  ait  guéri  &  détruit  radica¬ 
lement  un  vrai  vice  cancéreux  dans  l’efpace  d’en¬ 
viron  un  mois  ?  Cet  extrait  a  pu  remplacer  les  em- 
menagogues ,  &  difpofer  mieux  les  régies  ,  dont 
la  rétention  ou  le  trop  peu  d’écoulement  font  ca¬ 
pables  d’occafionner  des  maux  de  tête ,  des  op- 
thalmies ,  des  efquinancies  ,  le  gonflement  de  la 
langue,  des  gencives  ,  &c.  enfin  des  hémorragies 
ou  des  écoulemens  fanguins  &  périodiques  par 


U)  C’eft  ainfi  que  Ton  appelle  les  cancers  ourerts,parce  qu’alors  ils  pré- 
fentem  un  ulcère  de  1«  plus  aiauyaüe  nature,  &  que  les  Auteurs  *at  nom- 
V-  çhancte  malin  t 
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les  satines  ,  les  paupières  ,  les  gencives ,  &c. 
comme  nombre  d’Obfer  varions  l’atteftent.  En  un 
mot,  en  fuivantles  paroxifmes  de  cette  maladie, 
on  feroit  porté  à  croire  que  fi  l’on  eût  d’abord 
cherché  à  rétablir  l’ordre  &  la  quantité  des  régies 
par  les  emmenagogues ,  &c.  on  auroit  peut  -  être 
pu  éviter  l’augmentation  des  accidens ,  qui  fem- 
ble  n’avoir  été  que  l’engorgement  des  vaiffeanx 
fanguins  porté  à  un  trop  haut  degré  ;  ee  qui  a  pu 
déterminer  la  rupture  de  quelques-uns  &  l’épan¬ 
chement  de  leurs  fluides.  Malgré  ces  réflexions, 
je  fuis  bien  éloigné  de  regarder  comme  inutile 
l’opération  qu’a  pratiqué  M.  Bieshaar  :  je  fuis  mê¬ 
me  tropperfuadé  de  fa  prudence  &  de  fes  lumières 
pourfoupçonner  qu  il  l’ait  hafardée.  Mon  intention 
fe  borne  aux  doutes  dans  lefquels  on  peut  être  que 
la  tumeur  qu’il  a  extirpée  fût  réellement  cancéreu- 
fe,  &  mes  obsédions  à  cet  égard  font  fondées 
fur  le  fentiment  des  Hommes  les  plus  célèbres , 
&  fur  l’expofé  même  de  M.  Bieshaar  ;  mais  pour 
ne  point  paroître  mettre  de  partialité  dans  cette 
difeuffion  ,  je  crois  devoir  expofer  à  la  fuite  de 
rÔbfervation  de  M.  Bieshaar  celle  que  l’on  trou¬ 
ve  d2ns  Hildaru  Cette  derniere  fait  connoître  de 
la  maniéré  la  plus  claire  toute  la  marche  d’une 
vraie  affedion  cancéreufe ,  &  combien  des  hom¬ 
mes  du  plus  rare  mérite  ont  eu  de  peine,  non  pasà 
guérir  complettement  ,  mais  feulement  à  répri¬ 
mer  le  caractère  de  l’ulcère  cancéreux  dont  il  s’a* 
git  pour  le  moment. 
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os  la  Bouché. 

Troisième  Observation. 

(a)  Ulcère  malin  &  charicreux  autour  de  Id 
langue  (6  ). 

Un  homme  dans  fa  foixante-fixiéme  année  fuc 
affeété  dans  le  mois  de  Novembre  dernier  1613, 
d’un  ulcère  au  côté  gauche  de  la  langue.  Cet  ul¬ 
cère  qui  n’étoit  d’abord  qu’une  petite  veffie ,  eft 
devenu  profond  &fordide.  Nous  avons  employé 
pour  le  guérir  les  remèdes  les  plus  exquis  qu’il  y 
ait  fous  le  ciel  &  fur  la  terre  (  c  )  ;  quelquefois 
ils  ont  conduit  l’ulcère  jufqu  à  la  cicatrice ,  en- 
forte  qu’il  paroifloit  abfolument  guéri.  Néan¬ 
moins  la  douleur  étoit  continuelle  ,  le  malade 
avoit  une  peine  incroyable  à  avaler  leé  alimens ,  & 
de  tems  en  teras  il  reflfentoit  une  douleur  déchi» 
rante  à  l’oreille  du  côté  gauche  ,  qui  le  mettoit  à 
toute  extrémité.  Cette  douleur  étoit  fans  doute 
procurée  par  la  malignité  de  l’ulcère  qui  faifoit 
errofion  de  la  partie-  voiftne.  Nous. commençâmes 
par  purger  en  bonne  régie  le  corps  du  malade  , 
avec  des  linitifs  &  des  apozêmes.  Cette  purga¬ 
tion  réitérée  ,  on  le  faigna  &  on  lui  appliqua  les 
fangfues  derrière  les  oreilles.  Le  cautère  de  feu 
(  Paduel)  fut  appliqué  à  la  région  de  l’occiput  vers 
la  première  vrétébre  du  col.  Tous  les  dix  jours 
le  malade  prenoit  des  pilulles  aggrégatives  &  des 


(4)  Hildan,  Cent.  IV,  Obf.  V. 


(6)  C’eft  ainli  pie  l’on  peut  regarder  la  tumeur  dont  a  parlé  M.  Bief- 
haar  après  fa  rupture  :  à  la  vérité  il  y  a  une  différence  entre  l’âge  &  la 
caufe  préfuppofée. 

(e)  Je  n’at  pas  cru  devoir  changer  l’esprefiîon  de  l’\uteur  pour  qu'on 
juge  mieux  de  1a  fupériorité  des  moyens  auxquels  il  a  eu  recours, 
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pilulles  dorées,  de  chaque-partie  égale  un  fcrupule 
&  quelquefois  davantage  -  On  rafa  la  future  co* 
r o nale  ,  &  on  la  couvrit  d’un  emplâtre  de  tapfîe 
&  de  bétoine  (a).  Pendant  plus  de  quinze  jours 
on  détergeoit  l’ulcère  quatre  fois  par  jour  avec 
du  vin  trempé  &  chaud ,  puis  avec  l’eau  fécon¬ 
dé,  &  pendant  plus  de  quinze  jpurs  fui  vans  avec 
l’huile  de  vitriol  (i).  Chaque  huitième  jour  on 
donna  des  lavemens  ,  on  purgea  le  malade  une 
fécondé  fois  &  parfaitement  avec  un  apozême  lé* 
nitif.  11  fe  gargarifa  toujours  pour  déterger  l’ul¬ 
cère  avec  un  gargarifme  compofé  de  route  forte 
de  déterfifs  &  d’aitringens  ;  tels  que  le  miel-refat 
&  quelques  parties  d’aioës-fuccotin  &  d’alun.  Tous 
ces  médicamens  ne  réprimoient  point  la  maligni¬ 
té  de  l’ulcère  ;  au  contraire ,  fa  malignité  en  deve- 
noit  plus  effrénée  :  il  fit  excavation  &  rongea  les 
parties  fituées  vers  le  frein  déjà  langue, fans 
néanmoins  toucher  à  l’œfophage  ni  au  larynx. 

Un  Chirurgien  qui  fe  trouva  par  hafard  dans 
le  pays ,  vifita  notre  malade ,  &  attribua  la  caufe 
êc  la  malignité  de  l’ulcère  à  une  dent  cariée  & 
gâtée  ;  il  extirpa  cette  dent  pendant  mon  abfen- 
ce,  &  ordonna  pour  nettoyer  l’ulcère  un  gargarif¬ 
me  compofé  de  déterfifs ,  d’aftringens  &  d’onguent 
d’Egypte.  Un  Médecin  de  Lyon  qui  fe  trouvoit 
dans  le  voifinage  de  notre  ville ,  vint,  à  ma  prière, 


(a)  Les  Anciens  étoient  dans  l’ufage  d’ouvrir  plufieurs  exutoires  à  la 
fois.  Les  œodernesfom  plusréferves  à  -cet  égard.  Je  ne  m'occuperai 
point  ici  à  combattre  les  raifons  pour  ou  contre  ;  mais  les  Anciens 
en  ont  fouvent  tiré  les  plus  grands  avantages. 

(b)  On  ne  doit  pas  difeonvenir  que  ces  remèdes  étoient  plus  propres 
à  animer  l’ulcère  qu’à  l’adoucir  ;  car  en  n'ignore  pas  combien  les  def- 
licatifs  &  furtout  ies  ccrroûfs  font  nuiftbles  aux  ulcères  qui  partici¬ 
pent  du  cancer. 
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voir  le  malade.  Nous  délibérâmes  enfemble  ;  en 
conféquence  le  malade  ufa  pendant  quinze  jours 
foir  &  matin  d’une  décodion  préparée  avec  deux 
parties  de  falfepareille  fur  une  de  gayac.  Une 
troilieme  &  entière  purgation  ordonnée  ;  le  régi¬ 
me  convenable  &  obfervé  depuis  le  commence¬ 
ment  de  la  maladie  fut  continué.  Pendant  quel¬ 
ques  jours  l’ulcère  fut  détergé  avec  une  eau  alu- 
mineufe.  Nous  ne  gagnâmes  encore  rien.  La 
maladie  fe  montra  fupérieure  à  l’Art,  en  épuifa 
toutes  ,  les  reffources  ,  en  éluda  tous  les  efforts ,  & 
fit  de  plus  en  plus  des  progrès.  La  corruption 
des  humeurs  devint  confidérable  ;  l’habitude  de 
tout  le  corps  étoit  très-mauvaife  ;  la  téléphie  , 

(  malignité  )  de  l’ulcère  ou  fa  nature  chironique; 
une  falivatioft perpétuelle,  vifqueufe  &  glutineufe 
éloignoient  dès  le  commencement  de  la  maladie 
le  terme  de  la  cure.  Il  faut  encore  obferver  que 
les  lèvres  du  premier  ulcère  formé  au  côté'  de  la 
langue,  étoient  comme  caîleufes  ,  &  tellement 
durcies  ,  que  le  malade  ne  pouvoit  replier  fa 
langue  fans  fouffrir  des  douleurs  incroyables  (a). 

Cette  Confultation  adreffée  au  Collège  de 
Médecine  de  Genève ,  il  fut  arrêté  qu’on  rn’ap- 
pelleroit  ;  &  :■=  I-  Offrede  m’ayant  écrit  ,  'je  me 
rendis  le  7  Février  1-614,  auprès  du  malade  &  de 
M.  de  Monteillet  procureur  de  la  cure.  Je  trouvai' 
la  maladie  telle  qu’elle  eft  décrite  ci-deffus  par  M. 
Robin  ,  auquel  je  me  joignis  avec  M.  Pennin, 
Chirurgien  de  l’endroit  :  nous  recommençâmes  le 
traitement  de  la  maniéré  Privante. 


(a)  Ce  dernier  caràflère  annoapoit  la  'rature  earcinoaiatcife  de  cet 
ulcère. 
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Nouâ  purgeâmes  deux  fois  le  corps  du  malade  j 
puis  on  lui  appliqua  un  fcton  à  la  nuque ,  &  fur  ia 
tête  une  coëffe  compofée  avec  les  fleurs  de  bé* 
toine ,  de  fauge  ,  de  romarin  •>  de  petite  lavande , 
de  racines  de  fèmences  de  pivoine  ,  &  de  macis , 
de  girofle ,  d’oliban  ,  de  cinnamone  ,  de  ftyrax 
calamite ,  de  rofes  rouges ,  de  quelques  grains 
de  kermès  (  a  ).  Après  cela  on  purgea  enco¬ 
re  le  malade  ;  puis  pour  corriger  l’acrimonie 
de  l’humeur  atrabilaire  ,  nous  lui  prefcrivimes 
pendant  plus  de  quinze  jours  le  petit-lait 
avec  le  fyrop  de  violettte  &  du  vin  trempé  d’une 
décodion  d’aigremoine  ,  de  véronique  ,avec  da 
fuc  de  cinnamome  arromatifé.  On  appliqua  en- 
fuite  fur  la  partie  un  gargarifme  Fréquent  &  très- 
fréquent  i  préparé  avec  l’eau  de  grenouilles  aqua¬ 
tiques  ,  d’êfquille  (  efpéce  d’écreviiïe  de  mer  ap- 
pellée  chevrette  ou  faillicoque ,  )  de  plantain ,  dé 
rofes  &  le  miei-rofat;  onfaifoit  même  des  injec¬ 
tions  avec  une  feringue  dans  l’ulcère  même.  On  in- 
troduifoit  en  fuite  dedans  parle  moyen  d’un  foufflet 
une  poudre  compofée  de  poudre  de  grenouilles 
aquatiques ,  d’efquilles  préparées  ,  de  corne  de 
cerf  brûlée  &  préparée.  Enfin  on  y  appliquoit  en 
forme  de  liniment  une  tente  imbibée  d’un  médi. 
cament  préparé  avec  la  cérufe  lavée  ,  la- corne  de 
cerf  brûlée  &  préparée ,  la  poudre  de  grenouilles , 
d’efquilles  ,  &  fuffifante  quantité  d’un  mucilage 
fait  de  graines  de  coing ,  &  les  eaux  fufdites.:  Ce 
traitement  &  ces  remèdes  réprimèrent  en  peu  de 
tems  la  malignité  de  l’ulcère  ,  &  la  corigerent 


(a)  Les  Anciens  étotent  de  grands  Formulaires:  Fexpérience  acofr» 
fiicié  depuis  qu’on  pefivoit  l'être  moins  qu’eux  avee  autant  de  fuccès.- 

abfolumeni. 
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àbfolument.  Au  bout  d’un  mois  de  demeure  au¬ 
près  du  malade  ,&  l’ulcère  conduit  prefquejuf- 
qu’à  la  cicatrice-,  enforte  qu’il  pouvoir  vaquer 
à  fes  affaires,  tant  au  dehors  qu’au  dedans, je 
me  retirai  chez  moi,  abandonnant  le  refte  deia 
cure  à  Meflieurs  Robin  &  Pennin.  Mais  après 
mon  départ ,  un  certain  Charlatan  qui  rôdoit  au¬ 
tour  du  Bellay  ,  &  qui  vantoit  beaucoup  fes  fe- 
crets ,  fut  conduit  chez  mon  malade.  Ce  Char¬ 
latan  ,  après  avoir  reçu  l’argent ,  (  ce  qui  elt  or¬ 
dinaire  à  ces  fortes  de  gens  )  adminiftra  fes  mé- 
dicameus  malgré  le  Médecin  &  le  Chirurgien» 
Le  troifiéme  jour  après  cette  adminiftration,  il  fur- 
vintune  hémorragie  par  Pulcère  même ,  &  fi  con- 
fidérable,  que  fans  l’affiduité  des  foins  du  fieur 
Pennin ,  le  malade  fût  mort  fur  le  champ.  Il  lui  en 
reffa  un  très-grand  affaiflement  des  forces.  On  me 
mande  de  ftouveau.  A  mon  arrivée  j.e  trouve  non- 
feulement  les  forces  affaiflfées ,  mais  encore  la  ma¬ 
lignité  de  l’ulcère  reflufcitée.  Il  étoit  même  pro¬ 
fond  &  fordide.  L’ufage  des  remèdes  doux  &  bé¬ 
nins  décrits  ci-deiïus  corrigèrent  cette  maligniré  ; 
mais  l’humide  radical  étoit  tellement  épuifé  de 
la  chaleur  naturelle  tellement  éteinte  ,  que  l’Art 
ni  l’induftiie  ne  purent  la  réparer  ,  em'orte  que 
peu  de  tems  après  le  malade  rendit  l’ame.  Cer¬ 
tainement  il  n’y  avoir  pas  lieu  de  s’en  étonner  , 
attendu  l’exténuation  de  fon  corps  d’une  confti- 
tution  naturellement  délicate  ,  &  déjà  chargée 
d’années.  L’épanchement  du  fang  avoir  été  d’ail¬ 
leurs  fi  abondant,  fuivant  le  rapport  du  Chirurgien 
&  de  ceux  qui  étoient  préfens  ,  qu’il  étoit  fur- 
prenant  &  prefque  incroyable  qu’un  fujet  auifi 
fluet ,  eût  pû  en  fournir  une  fi  grande  quantice. 
Il  eft  vraifemblable  que  cet  Empirique,  quoi  qu’il 
Tome  II.  H  h 
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ait  pu  dire  pour  fa  défenfe ,  avoir  employé  quelques 
médicamens  âcres  &  eorrofifs,  qui  avaient  non- 
feulement  corrodé  la  chair  juîqu’à  quelques  ra- 
'meaux  confidérables  de  la  veine  jugulaire  ,  mais 
er.core  communiqué  à  l’ulcère  une  nouvelle  mali¬ 
gnité. 

il  n’eft  pas  douteux  que  le  malade  a  eu  tort  de 
fe  confier  à  cet  Empirique  ,  furtout  ayant  éprou¬ 
vé  des  avantages  réels  de  la  conduite  fage  &  réflé¬ 
chie  que  Hildan  &  MM.  Robin  &  Pennin  avoient 
obfervées.  11  eft  rare  qu’on  ne  paye  pas  chèrement 
la  confiance  aveugle  que  l’on  accorde  à  cette  ciaf- 
fe  d’ignorans  &  de  fripons.  Les  fuites  en  font  prêt 
que  toujours  funeftes  ;  mais  en  examinant  lescho- 
fes  attentivement  oc  fans  partialité  ,  on.  doit  fe 
rappeller  que  l’ulcère  avoic  déjà  été  conduit  juf 
qu’à  la  cicatrice,  qu’il  paroiiToit  guéri  ;  &  néan¬ 
moins  que  le  malade  reilentoit  toujours  des  dou¬ 
leurs  dcavoit  de  la  peine  à  avaler.  La  conduite  que 
l’on  a  tenue  dans  fa  récidive  ,  n’étoit  peut-être 
pas  analogue  au  caraâère  de  la  maladie ,  &  l’on 
le  tromperoit  fi  l’on  en  regardoit  la  dent  cariée 
comme  la  caufe  effentieîle.  Le  traitement  d’Hil- 
dan  a  été  plus  fage  &  plus  conforme  aux  vrais 
principes  ;  mais  lorlqu’il  a  quitté  le  malade  ,  l’ul¬ 
cère  étoit  au  même  point  qu’il  avoit  été  d’abord. 
D’un  autre  côté  Hildan  ,  ne  dit  point  fi  les  dou¬ 
leurs  n’éxifloient  pas  encore  ,  &  relie  à  favoir  fi 
l’ulcère  ne  fe  feroit  pas  rencuveilé  comme  ill’a- 
voit  déjà  fait.  On  fait ,  &  les  hommes  les  plus 
inftruits  le  difent ,  que  des  cancers  qu’on  extirpe 
aux  lèvres  ,  aux  joues  {a) ,  à  la  langue ,  aux  yeux, 


(a)  Ch.  V.  Maladies  dts  Lèvres.  Scc.  ï.  Obf.  VI.  VII  ,  IX,  Ch.  W. 
S.  V.  Obf.  II  ,  III ,  IV.  &c. 
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au  nez ,  ont  coutume  de  fe  renouveller  dans 
d’autres  parties  ;  en  un  mot,. qu’iis  tuent  les  ma¬ 
lades.  Ce  retour  eft  bien  plus  à  craindre  fur  un 
homme  èpuifé  par  l’âge  Sc  par  la  foibleiTe  de  fa 
conftitution.  Mon  intention  n’eft  pas  de  jüftifier 
l’Empirique,  mais  de  faire  voir  combien  la  mar¬ 
che  &  le  cara&ère  de  certe  maladie  décidément 
cancéreufe ,  ont  été  différens  de  ceux  de  la  malade 
de  M.  Bieshaar  ,  &  combien  auffi  les  foins  on:  de¬ 
mandé  de  fagacité  &  de  prudence.  Tout  bien  con- 
fidéré,ileft  douteux  ,  tant  parla  facilité  avec 
laquelle  l’ulcère  dont  a  parlé  M;  Bieshaar  a  cédé  , 
que  par  fon  cara&ère ,  qu’il  fût  réellement  cancé¬ 
reux.  Au  contraire  ,  tout ;  confirme  ce  cara. :cre 
dans  l’Obfervation  d’Hildan.  On  doit  donc  faire 
une  différence  fenfible  entre  l’ulcère  chancreux 
proprement  dit ,  &  le  vrai  cancer  ouvert.  J’en  ai 
parlé  ailleurs,  je  ne  le  répéterai  pas  ici. 

Je  me  fuis  encore  allez  expliqué  fur  ce  que 
Ton  doit  entendre  par  le  terme  de  carcinome,; 
ainfi  je  me  contenterai  de  rapporter  pour  le  ao- 
ment  quelques  exemples  de  cette  maladie  lorld 
qu’elle  attaqua  la  langue. 

QuaIRIBM  E  O  BS  ER  V  AT  I  O  N. 

Carcinome  à  la  langue  [a). 

Il  n’y  a  pas  long-tems  qu’un  illuflre  Baron  eue 
une  petite  tumeur  qui  commença  à  paroître  à  fa 
langue.  Elle  crut  peu- à  peu  ,  &  prit  le  caraéîère 
d’un  carcinome  incurable,  qui  enfin  recourba  & 
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replia  fa  langue  jufqu’au  gofier  :  il  furvint  des 
convulfions  &  le  malade  périt. 

Cinquième  Observation. 

Tumeur  carcinomateufe  k  la  langue. 

Par  M.  Mifa  ,  D.  M.  P. 

M.  B***  ,  Habitant  de  Rofny-fous-Vincennes 
près  Paris  ,  âgé  de  foixànte  &  quelques  années, 
vint  me  confulter  au  mois  de  Février  1769,  fur 
une  tumeur  très-douloureufe  qui  lui  étoit  furvenue 
fubitement  à  la  partie  latérale  droite  de  la  langue, 
près  de  la  bafe.  Cette  tumeur,  de  figure  ovale,  & 
de  la  grofleur  d’un  petit  œuf  de  poule  ,  faifoit 
corps  avec  la  langue  dont  le  volume  étoit  consi¬ 
dérablement  augmenté  ,  &  excédoit  de  plus  les 
furfaces ,  tant  fupérieure  qu’inférieure  de  cet  or¬ 
gane  glanduleux  &  mufculaire.  Elle  étoit  folide, 
dure  ,  très-rouge  &  de  nature  carcinomateufe. 
Son  volume  gênoit  la  liberté  des  mouvemens  de 
la  langue  ,  &  rer.doit  impolfible  la  déglutition 
des  fubftances  folides.  Celle  des  fluides  étoit  très- 
laborieufe  ;  le  malade  ne  parvint  à  la  faciliter  qu’en 
inclinant  la  tête  du  côté  gauche  ,  d’après  nos  con- 
feils.  Le  grand  froid,  foit  qu’il  fût  fec ,  foit  qu’il 
fût  accompagné  d’humidité  ,  rendoit  très-aigues 
les  douleurs  qu’occafionnoit  la  tumeur.  Elles  aug- 
mentoient  auflî  beaucoup  la  nuit ,  &  ne  lailfoient 
point  de  fommeil  au  malade. 

Cette  tumeur  étoit  l’effet  confécutif  &  critique 
d’un  catharre  invétéré  &  négligé.  Nousobferve- 
rons  que  le  malade  d’un  tempérament  fec  &  mé¬ 
lancolique  ,  portoit  depuis  longues  années  un 
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levain  fcorbutique  qui  s’étoit  manifefté  par  dif- 
férens  fimptômes. 

L’épaiififfement  &  l’âcreté  muriatique  de  la 
lymphe  nous  ont  paru  jouer  le  principal  rôle  dans 
cette  maladie  que  nous  n’avons  pas  regardée  com¬ 
me  locale-  Ce  point  de  vue  nous  a  guidés  dans 
les  indications  que  nous  avons  remplies  fuecelît- 
vement  par  les  remèdes  &  par  le  régime  dont  le 
malade  a  fait  ufage  ,  &  qui  l’ont  conduit  à  une 
guérifon  radicale. 

Plan  de  curation . 

On  a  fait  au  malade  deux  faignées  du  bras  & 
quatre  du  pied  ;  les  premières  dès  le  commence¬ 
ment  de  fa  maladie  ,  les  autres  dans  le  cours  du 
traitement. 

La  tifane  prefcrite  étoit  faite  avec  le  chiendent, 
une  poignée  de  racine  de  chardon  rolland ,  la  pom¬ 
me  de  reinette ,  &  édulcorée  de  firop  d’orgeat. 

Le  bouillon  gras  ne  convenant  point ,  on  lur 
en  a  fait  faire  de  maigre  avec  les  feuilles  de  choux, 
de  pçirée ,  les  navets  ,  le  beurre  frais ,  &  fans  fel. 
Le  malade  en  prenoit  un  de  trois  heures  en  trois 
heures. 

Lorfque  la  tumeur  après  un  laps  de  tems  a  fiez 
confidérable  À  Sc  à  l’aide  des  lècours  indiqués  ci- 
après  ,  a  paru  fuffifanament  diminuée ,  &  que  les 
douleurs  ont  été  bien  calmées ,  le  malade  a  ajou¬ 
té  à  fa  tifanne  la  racine  de  raifort  fauvage  ,  une 
poignée  de  racines  de  bardanne ,  Sc  a  fubfti- 
tué  le  firop  de  limons  au  firop  d’orgeat.  On 
lui  a  permis  auffi  d’ajouter  à  fon  bouillon  maigre 
des  carottes  &  des  oignons  blancs ,  même  de  dé-- 
layer  un  jaune  d’ccuf  dans  le  premier  bouillon  dm 
Hhiij. 
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matin ,  &  un  autre  dans  le  dernier  bouillon  du  foir  ; 
c’étpit  toute  l'a  nourriture.  Il  étoit  privé,  du  refit, 
de  toute  efpéce  d!alimens}de  vin  &  de  liqueurs  fpi- 
ritueufes  R  échauffantes,  quoiqu’il  fût lans fièvre. 

Il  faifoit  ufage  habituellement  d’un  gargarifrae 
préparé  avec  la  déeodion  de  racines  de  guimau¬ 
ve  .  de  téfe  de  pavot  blanc  ,  &  le  firop  d’orgeat. 

Il  recevoit  dans  fa  bouche  &  dirigeoit  vers  la 
turnei.  ; ,  3 u, moyen  d’un  entonnoir,  la  vapeur  d’une 
décoction  émolliente  ,  dans  laquelle  entroit  auffi  la 
tête  de  pavot, &il  ia  çoupoit  de  moitié  de  lait  chaud. 

Dans  d’autres  mbmehs  de  la  journée  ,  il  plaçoit 
dans  fa'  bouche  &  appliquoit  fur  la  tumeur  une 
portion  de.çatapdâfrae.  fuffifamment  liquide  ,  fait 
avec  les  feuilles  de  choux,  de  poirée,  îesfîeursde 
coquelicot ,  la  farine  de  felgle,  pu  de  riz  battu, 
ou  de  graine  de-  lin  ,  ou  du  fromage  à  la,  pie 
récent  ,  du  bon  beurre  frais ,  ou  le  blanc-d’ceuf 
mélangé. 'dans  chaque  portion1,  à  mefure  <|u’on 
l’er, u  t.  Il  en  appliquoit  auffi  extérieute- 
men:  fur  ia  joue  du  même  côté.  Il  employait  ce' 
catapla  me  tiède  ainftque:  tout  ce  qu’il  prenoit, 
parce  que  ia  chaleur  un  peu  vive  occafionnoit  dans 
l’endroit  de  la  tumeur  &  dans  toute  la  bouche  des 
douleurs  très-aigues. 

Le  malade  étoit  purgé  de  huit  jours  en  huir  jours 
avec  trois  onces  de  café  ,  deux  onces  de  manne, 
un  gros  de  crème  de  tartre  préparée  dans  un  verre 
de  fa  tifanne. 

Je  lui.  ai  confeillé  de  plus ,  de  prendrè  les  bains 
tempérés  dont  i’ufage  l'aurait  beaucoup  foulage  ; 
mais  il  a  négligé  cet  avis  à  caufe  de  la  gêne  qu’il 
vouloir  éviter  ,  &  de  la  rigueur  dé  la  faifon.  Il  a 
£iibflitué_aux  bains  les  pédiluves  qu'il  empioyoit 
fes  marins  &  les  foirs ,  pendant  des  heures  entières. 
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:  Il  a  fait  auffi  peu  d’ufage  de  lavemens  qu’on  lui 
avoit  recommandé  de  préparer  avec  la  pariétaire  , 
le  fon ,  la  graine  de  lin  &  la  têce  de  pavot. 

Le  traitement  a  duré  plus  de  trois  mois.  La 
guéri  fon  s’eft  établie  lentement  &  par  degrés  ; 
mais  elle  a  été  complette. 

Dans  le  cours  du  traitement ,  un  Chirurgien  dés 
environs  ayant  eu  occafion  de  voir  le  malade ,  & 
délirant  le  guérir  plus  promptement ,  lui  promet¬ 
tant  même  de  le  tirer  d’affaire  en  huit  ou  dix  jours 
de  tems ,  lui  fit  fubftituer  au  gargarifme  &  aux  au¬ 
tres  topiques  caïmans  &  émolliens  que  j’avois  con- 
feillés ,  un  autre  gargarifme  préparé  avec  la  dêcoc-  . 
tion  de  feuilles  de  ronce  aiguifée  d’eau-de-vie 
camphrée  &  d’efprit-de-vitriol.  Il  appliqua  au  (fi 
d’autres  cauftiques  fur  la  tumeur.  Elle  s’irrita ,  fe 
durcit ,  s’excoria ,  devint  chancreufe  ,  &  il  s’y  fit: 
une  excavation  ;  le  tout  en  moins  de  cinq  ou  fix 
jours.  Le  malade  tourmenté  de  douleurs  atroces,, 
revint  de  nouveau  à  mes  confeils  ,  &  se  s’en  efl. 
point  écarté  jufqu’à  là  guérifon. 

J’ai  guéri  par  la  même  méthode  un  homme  de- 
Mi  li  en  Gatinois ,  attaqué  d’une  femblable  mala¬ 
die;  c’éroit  auffi  pendant  l’hiver.  Le  malade  étoic 
naturellement  maigre  &  délicat.  Sa  tumeur  carci» 
nomateufe  avoir  fon  fiége  au  milieu  de  la  Iangue- 
près  de  la  bafe. 

Cette  méthode  a  guéri  auffi  ,  Cloître  S.  Ger¬ 
main-!’ Auxerrois,  un  Ebé'nifteâgé  de  50  ans, d’un 
tempérament  pléthorico-fangain.  11  portoit  des 
tumeurs  carcinomateufes  en  forme  de  bourrelets- 
&  échancrées  des  deux  côtés  de  la  langue  ;  toute 
la  bouche  poftérieure  étoit  éréfipelateufe  &  car» 
cinomateufe.  Sa  guérifon  a  fubüfté  quatre  mois  z 
mais  ce  vieillard  s’étant  de  nouveau  adonné  à  Tex» 
HE  « 
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ccs  du  vin  5e  dei’eau-de-vie,  fes  chancres  fefont 

régénérés  ,  5c  il  eft  mort  d’apoplexie. 

Nous  laiffons  à  juger  aux  Médecins  éclairés,  fi 
l’on  ne  pourroit  pas  tirer  de  cette  méthode  cu¬ 
rative, pour  la  guérifon  de  beaucoup  d’obftruétions, 
de  tumeurs  skirrheüfes  ,  carcinomateufes ,  de  dé¬ 
pôts  laiteux  ,  de  cancers  ,  &c.  un  parti  plusavan* 
tageux  que  celui  qu’on  retire  des  différentes  mé¬ 
thodes  fondantes ,  actives  &  incendiaires  que  l'eu 
s’efforce  d'accréditer  de  jour  en  jour. 

Sixième  Observation. 

Tuflules  à  la  langue ,  dégénérées  en  carcinome. 

L’Epoufe  d’un  Orfèvre,  âgée  de  près  de  foixante 
ans  ,  d’un  tempérament  phlegmatique  ,  eut  une 
puftule  à  la  partie  latérale  gauche  de  la  langue. 
Comme  cette  puftule  la  gênoit  beaucoup  ,  5cqu’ei- 
le  lui  étoit  douloureufe ,  elle  confulta  fon  Chirur¬ 
gien  qui  lui  indiqua  les  moyens  qu’il  crut  les  plus 
convenables  à  la  circonftance  ;  mais  il  furent  in¬ 
fructueux.  A  la  fin  ,  la  puftule  s’ouvrit  ,  &  laiffa 
appercevoir  un  vrai  carcinome ,  lequel  augmen¬ 
tant  de  jour  en  jour,  fe  propagea  jufqu’au  gofier, 
entreprit  l’amygdale  de  ce  côté  ,  5c  trancha  les 
jours  de  la  malade. 

Septième  Observation. 

Langue  percée  de  Jîx  trous  par  un  carcinome. 

Une  pauvre  femme  étoit  fuiette  à  différentes 
pullules  fur  la  langue.  Le  befoin  de  travailler  pour 
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fubveniraux  néceffités  de  la  vie,  ne  lui  permet¬ 
tent  pas  de  faire  beaucoup  d’attention  à  fon  état. 
A  la  fin ,  ces  pullules  creverent,  &  donnèrent  lieu 
à  des  excoriations  qui  ne  tardèrent  pas  à  prendre 
un  caraétère  cancéreux  &  carcinomateux.  Dans 
cet  état  cruel, la  malade  recueillit  les  avis  de  ceux 
qui  voulurent  bien  s’intérefler  à  elle.  La  médio¬ 
crité  de  fa  fortune  ne  lui  permettant  pas  d’obfer- 
ver  bien  exaélement  le  régime  qu’on  lui  avoir 
preferit ,  les  ulcères  firent  des  progrès  au  point  de 
percer  la  langue  de  part  en  part  à  fix  endroits  dif- 
férens.  Elle  étoit  dans  cet  état  lorfqu’elle  vint  me 
confulter.  Le  fait  étant  aflez  intéreffant  ,  j’en 
fis  part  à  plufieurs  perfonnes  de  l’Art  qui  la  vin¬ 
rent  voir.  Elles  décidèrent  toutes  unanimement 
que  la  langue  étoit  trop  complettement  carcino- 
maceufe  ,  &  conféquemment  impoffible  à  gué¬ 
rir.  Peu  de  jours  après  les  vaifleaux  de  la  tumeur 
fe  rompirent  ;  j’arrêtai  ,  pour  le  moment ,  cette 
première  hémorragie  ;  mais  la  malade  ne  tarda 
pas  à  périr  d’une  fécondé. 

J’ai  encore  vu  ,  conjointement  avec  M.  Mifla  , 
D.  M.  P.  un  Particulier  qui  avoir  un  carci¬ 
nome  qui  lui  compromettoit  toute  la  langue  ;  la 
mort  ne  tarda  pas  à  mettre  fin  à  fes  maux.  Dans 
des  cas  femblables  il  faudrait  emporter  complet¬ 
tement  la  langue.  Outre  le  danger,  la  difficulté,  & 
même  l’impolfibilité  de  l’opération  ,  fi  l’on  étoit 
aflez  hardi  que  de  la  tenter  ,  il  faudroit  encore 
être  fûr  de  fe  rendre  maître  de  l’hémorragie  ; 
ce  qui  ne  paraît  pas  vraifemblable.  D’ailleurs  la 
maffe  générale  des  liqueurs  ,  imprégnée  du  prin¬ 
cipe  cancéreux ,  le  tranfporteroit  toujours  de  ce 
côté.  Les  cauftiques  en  général ,  les  efearotiques 
&  même  le  cautère  a&uel ,  ne  font  qu’irriter  ces 
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fortes  de  tumeurs  &  abréger  les  jours  des  mala¬ 
des.  On  efi:  aiïez  heureux  quand  on  peut  parve¬ 
nir  à  leur  procurer  un  état  plus  tranquille  par  une 
cure;  palliative  ,  fans  chercher  à  en  obtenir  une 
radicale. 

Section  huitième. 

Des  Fongus  de  la  langue. 

Hildan  ,  Cent.  II.  fait  mention  des  fongus  dont 
il  diflingue  deux  efpéces  ;  favoir  ceux  qui  font 
autour  des  membranes  du  cerveau  ou  parties  fu- 
périeures,  &  ceux  qui  naiflènt  aux  parties  infé- 
rieurcs  ,  &c.  Les  premiers  ,  dit-il ,  font  rarement 
'malins.  Quant  aux  féconds ,  l’humeur  qui  fe  porte 
vers  ces  parties  n’eft  pas  toujours  bénigne.  Le 
plus  fouvent  elle  effc  épaifle ,  féculente  ,  maligne, 
&  la  tumeur  engendrée  par  elle  eft  plus  ou  moins 
dure ,  félon  qu’elle  èfî  plus  ou  moins  craiïe.  Néan¬ 
moins  on  peut  appeller  ces  fortes  d’excroiffances 
fongus ,  foit  à  caufe  de  leur  forme ,  foit  à  caufe 
du  peu  de  tems  dans  lequel  elles  fe  produifent. 
Il  faut  cependant  mettre  entr’elles  quelque  dif- 
tinéiion ,  en  appellant  Amplement  fongus  celles 
qui  font  formées  par  une  humeur  bénigne,  &  fon¬ 
gus  malins  ou  cancéreux  celles  qui  font  accom¬ 
pagnées  de  dureté  ou  de  quelque  malignité.  L’Ob- 
fervation  fuivante_  vient  à  l’appui  de  ce  que  Hil- 
san  a  expofé. 
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Observation. 

F*. ngus  très-grave  à  la  langue  ,  avec  des  fuites 
particulières  (a). 

(b)  Le  très-illuftre  ,  &c.  Ruland  me  fit  vifiter 
un  jeune  homme  à  la  langue  duquel  une  excroif- 
fance  avoir  formé  un  fongus  cancéreux  qui  rem- 
pliiïbit  prefque  toute  la  bouche.  Voici  l’hiftoire 
de  cette  affection  ,  telle  qu’elle  m’a  été  rapportée 
par  le  Doéteur  Ruland  (a). 

Au  commencement  de  l’été ,  une  tumeur  fort 
petite  fe  forma  à  l’extrémité  de  la  langue  de  ce 
jeune  homme  ,  &  occupoit  plus  le  côté  droit  que 
le  gauche.  Cette  tumeur  acquit  bientôt  le  volume 
d’un  pois  ,  &  enfuite  celui  d’une  fève  ,  puis  celui 
d’une  petite  châtaigne ,  &  enfin  celui  d’une  groffe. 
Elle  n’étoit  nullement  douloureufe.  Néanmoins 
elle  étoit  fort  dure  ;  peu-à-peu  elle  prit  de  nou¬ 
veaux 'accroiffemens  ,  enforte  que  ,  conjointe¬ 
ment  avec  le  Chirurgien  ,  nous  apperçumés  la 
racine  de  cette  tumeur  difperfée  comme  un  fil 
dans  toute  la  fubftance  de  la  langue  qui  en  étoit 
comprimée.  Elle  conferva  fa  même  grofleur  pen¬ 
dant  tout  le  mois  de  Février  fuivant;  mais  du¬ 
rant  les  deux  derniers  mois  de  l’hiver  elle  étoit 


(a)  Hildan,Cent.  III  Ohf.  LXXXIV. 

(i>)  Cette  maladie  eft  plutôt  un  vrai  cancer  qu’un  fongus  proprement 
dit  ;  mais  comme  l’Auteur  s’eit  fervi  du  dernier  nom  ,  je  n’ai  pas  cru  de¬ 
voir  le  changer. 

:  (c)  Malgré  (à- longueur .pofe  efpdrer  qu’à  raifon  des  faits  intéreflitns 
'  qu’elle  contient  ,  on  me  faura  gré  de  la  rapporter  en  entier.  Eiie  four¬ 
nit  encore  de  nouvelles  lumières  fur  le  défcîopp-’ir.ent  du  cancer  dès  la 
Haifunce. 
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devenue  un  bubon  indolent  ,  froid  et  dur ,  de 
la  grofleur  d’un  œuf  d’oie ,  &  eft  demeurée  telle 
opiniâtrément  jufqu’à  la  fin  de  la  mort  du  ma¬ 
lade  ,  malgré  tous  les  remèdes  qu’on  employa. 
Peut  -  être  que  fi  le  malade  eût  vécu  plus  long- 
tems ,  ce  bubon  accompagné  de  fcrophule  eût 
oppofé  une  malignité  cancereufe ,  indomptable. 
Il  y  a  plus  ,  c’eft  que  cette  parotide  froide  & 
molle  s’étoit  élevée  à  la  petite  glande  fituée 
derrière  l’oreille  droite.  Au  bout  d’un  ou  deux, 
jours,  cette  parotide diminuoit  fenfiblement & fe 
terminoit  en  une  longue  fuite  de  fcrophules  qui 
fe  plaçoient  vers  les  émondoires  de  cette  partie, 
c’eft-à-dire ,  vers  l’oreille ,  fous  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  &  les  mufcles  de  l’os  hyoïde  &  delà  langue. 
Voilà  la  marche  que  tint  cette  afifedion  chaque 
femaine,  pour  ainfi  dire  ,  de  l’hiver  commençant, 
jufqu’au  commencement  de  la  lune  ;  je  veux  dire 
que  la  parotide  ne  manquoit  pas  alors  defere- 
nouveller  ,  d’être  froide  ,  molle ,  &  de  fe  ter¬ 
miner  toujours  vers  le>  émondoires,  &  fous  la  mâ¬ 
choire  en  tumeurs  fcrophuleufes  fi  dures  qu’on  au- 
roit  cru  en  les  touchant  que  la  matière  en  étoit 
pierreufe,  St  d’une  grofleur  ficonfidérable,  qu’en 
fe  réunifiant  avec  celles  du  côté  gauche  qui  naif- 
foient  des  mêmes  parotides  ,  elles  rempliffoienc 
à  la  fin  toute  cette  cavité  qui  eft  tout  autour  du 
col  &  fous  le  menton. 

Ces  tumeurs  fcrophuleufes  croi fiant  de  jour  en 
jour  ,  &  ce  jeune  homme  négligeant  le  foin  de 
fa  fanté  ,  il  vint  enfin  au  mois  de  Février  me 
confulter.  Après  avoir  examiné  l’état  de  fa  langue, 
les  tumeurs  du  col  &  les  autres  fymptômesdont 
il  me  fit  le  récit,  je  foupçonnai  d’abord  que  ces 
•tubercules  étoient  cancéreux  d’après  les  principes 
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de  Gallien.  Je  regardai  donc  ces  tumeurs  comme 
malignes  ,  &  je  confeillai  au  m  üade  de  confulter 
encore  un  autre  Médecin  ;  je  lui  ordonnai  ce¬ 
pendant  quelques  remedes  lénitifs  pendant  quel¬ 
que  tems.  Alors  le  froid  étoit  très  -  grand  & 
continua  ainfi  pendant  tout  le  carnaval.  Le  mal 
du  jeune  homme  augmentoit  de  jour  en  jour  , 
ainfi  que  les  lcrophules.  Non  -  feulement  la  lan¬ 
gue  étoit  gonflée  jufqu’à  menacer  de  fuffoca- 
tion  ,  mais  encore  la  tumeur  qui  l’occupoit  étoit 
cancereuie.  Le  même  jour  je  remarquai  outre 
une  pullule  placée  auprès  de  la  veine  fous  la 
langue ,  qu’il  y  avoir  gonflement  à  la  racine  droite 
qui  étoit  remplie  d’un  fang  noir.  Le  malade  en 
tirant  fouvent  la  langue,  en  la  froiffant  avec  les 
dents,  ouvyt cette  veine  ranine  ;  elle  fe  vuida  ; 
alors  je  fis  tout  ce  que  je  pus  pour  détourner 
l’humeur  afin  que  la  nuit  qui  approchoit  n’aug¬ 
mentât  pas  les  fytnptômes.  En  fuite  je  prefcrivis  des 
gargarifmes  dans  lefquels  il  entroit  de  l’huile  de 
bois  de  Genièvre  ou  de  coudrier  :  ce  qui  dé- 
fenfla  la  langue.  Il  fit  aulîi  ufageavec  fuccès  du 
fyrop  avec  la  décoéhion  de  dianèfe  ,  ou  myrobo- 
lans ,  &  de  différens  fudorifiques.  Un  autre  Mé¬ 
decin  qui  me  remplaça  à  caule  de  mes  affaires  , 
fit  appliquer  ,  après  les  purgations ,  un  digellif 
fur  la  tumeur  de  la  langue.  Cette  application  fut 
continuée  ,  mais  fans  aucun  fuccès ,  pendant  un 
mois.  L’ulcère  s’étendit  de  plus  en  plus.  Un  autre 
Médecin  regardoit  l’extirpation  comme  le  feul 
moyen  que  l’on  pût  tenter.  Dans  ce  même  tems 
je  me  trouvai  auprès  de  la  mere  du  malade ,  & 
je  prefcrivis  le  petit  nombre  de  remèdes  que  j’a- 
vois  déjà  indiqués ,  &  qui  avoient  eu  un  effet  cer- 
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tain ,  avec  d’autant  plus  de  confiance  qae  le  malais 
cancéreux  étoitrobufte ,  plein  de  force,  mangeant 
&  dormant  bien.  Ai  n  fi ,  prévoyant  par  les  lignes 
préfens  que  je  ne  pou  vois  pas  du  tout  me  flatter 
de  détruire  le  mal  jufques  dans  fa  racine  ,  je  con- 
feillai  une  cure  palliative  ,  qui  avoit  pour  but 
d’empêcher  l’augmentation  du  cancer  &  de  dé¬ 
truire  les  autres  fymptômes.  Je  ne  celfai  dem’op- 
pofer  à  l’amputation  &  à  la  brûlure  que  le  troi- 
fieme  Médecin  confeilloit.  Cette  opinion  était 
fondée  fur  la  doétrine  d’Hypocrate  &  de  Galien, 
S.  VI.  aph.  38.  En  effet  ,  il  n’avoit  jamais  paru 
que  la  partie  affeébée  fût  gangreneufe  ,  quoique 
l’autre  Médecin  le  foupçonnât  ;  mais  ce  foupçon 
n’étoit  pas  fuffifant  pour  entreprendre  une  opé¬ 
ration  aufîi  périlleufe  ,  &  qui  auront  expofé  à 
la  calomnie  ceux  qui  l’auroienc  pratiquée.  .  jï 
D’ailleurs,  quand  on  eût  pu  emporter  l'ulcère, 
fa  racine  maligne  n’en  feroit  pas  moins  demeurée 
dans  la  fubftance  de  la;  langue  (a).  Au  lieu  de  cette 
opération,  j’ordonnai  le  dix  Mars  une  diète  con¬ 
venable  ;  enfuite,  après  avoir  ,  deconcertavec  le 
premier  Médecin  qui  m’avoit  remplacé  ,  purgé 
très-fuffifarnment  le  corps  du  malade ,  je  renonçai 
à  cette  évacuation  abondate  ,  &  je  m’en  tins  à 
d’autres  remèdes  plus  légers  que  la  nature  da 
mal  vouloit  qu’on  ne  négligeât  pas.  Je  fis  oi> 
vrir  la  falvatelie  (b)  ,  (  veine  du  deffus  de  la  main 
près  le  pouce.  )  Cette  faignée  fut  fuivie  fans  in- 


(  a)  Lorfque  les  racines  d’une  tumeur  cancéreufe  font  divergentes  S 
profondes  ,  comme  cela  arrive  prefque  toujours  ,  i’ertirpation  eoet 
non-feulement  infruâueufe ,  mais  meme  dangereufe ,  en  ce  qu’elie  donne 
plus  de  facilité  à  la  tumeur  de  s’accroître  &  de  fc  développer. 

( b )  On  ne  pratique  plus  guères  cette  faignée., 
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eonvénient  de  l’ufage  des  fudorifiques  qu’on  ad- 
miniffroitde  deux  jours  l’un,  &  qui  ont  une  vertu 
occulte  contre  le  cancer.  Tellement  que  fi  on  né- 
giigeoit  de  fijivre  mon  ordonnance ,  aufîkot  une 
nouvelle  parotide  fe  reproduiroit.  Les  gargarifmes 
n’étoient  point  oubliés  ,  &  ils  défendoient  par¬ 
faitement  bien  les  parties  delà  bouche  ,  voifines 
du  carcinome.  Enfin  le  cancer  de  la  langue  s’ul¬ 
céra.  Alors  j’ordonnai  avec  beaucoup  de  fuccès 
une  eau  abflerfive  préparée  avec  les  diftiilations  de 
plantain  ,  de  chardon  béni  ,  de  nicotiane  &  de 
rrochifques  de  vipères.  Une  heure  après  l’ufage 
de  ces  médicamens ,  j’appliquois  fur  la  langue 
ulcérée  un  cataplalme  préparé  avec  le  fucre-canii, 
les  fleurs  de  foufre  ,  la  thériaque  ,  l’huile  d’né- 
raclin  réduite  à  une  confiflance  convenable  ,  & 
étendu  tantôt  fur  des  linges,  tantôt  fur  une  étoffe 
cirée  ;  ce  que  l’on  faifoit  exa&ement  deux  fois 
par  jour.  J’y  étois  moi  -  même  préfent  pour  tou¬ 
cher  dire&ement  toutes  les  fois  que  je  le  pouvois. 
Ce  qui  me  furprit ,  c’eft  que  le  domeftique,  qui 
étoit  jour  &  nuit  auprès  de  fon  Maître ,  ait  fup- 
porté  impunément  la  puanteur  de  cet  ulcère. 
L’effet  des  cataplafmes  m’a  été  des  plus  favo¬ 
rable  :  &  j’attribue  leur  fuccès  dans  cette  af¬ 
fection,  &  autres  femblables,  à  l’huile  de  bois  d’hé- 
raclin  ou  de  coudrier,  dont  j’éprouve  chaque  jour 
les  bons  effets. 

Au  commencement  du  mois  de  Mai ,  le  cancer 
exulcéré  parut  ,  au  grand  étonnement  de  tout 
le  monde  ,  plus  mol  qu’une  tumeur  ordinaire , 
plus  bénin  qu’un  ulcère  fétide  &  fordide  ,  & 
même  il  fembloit  s’affaiflfer  &  difparoître  ,  au 
lieu  qu’auparavant  fes  lèvres  étoient  grofles,  gon¬ 
flées  ,  dures  &  même  dans  la,  fuite  noueules  , 
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renverfées  ,  élevées  &  aflurément  horribles  à  la 
vue.  Il  y  a  plus,  c’eft  que  de  tems  en  tems l’ul¬ 
cère  rendoic  goutte  à  goutte  tantôt  un  fang  mé¬ 
lancolique  ,  jufqu’à  deux  livres  pelant,  tantôt  une 
fanie  ichoreufe  ,  fétide  ,  cadavereufe  ,  &  quel¬ 
quefois  noire.  Cet  écoulement  ayant  déchargé  les 
petites  veines  du  fang  noir  &  de  ces  fèces  mé¬ 
lancoliques  qui  les  rempliflfoient ,  la  tumeur  s’é¬ 
vanouit  ;  la  malignité  ayant  perdu  toute  fon  ac¬ 
tivité  ,  Tulcère  répandit  une  fanie  louable ,  la 
chair  de  la  cavité  de  la  langue  ulcérée  &  net¬ 
toyée  n’étoit  plus  livide  ,  mais  au  contraire  ver¬ 
meille  ,  belle  ,  &  il  s’en  reproduifoit  une  nouvelle 
qui  étoit  faine  ;  enforte  qu’il  n’y  avoir  plus  rien 
à  faire  qu’à  fermer  la  cicatrice  ,  fi  ce  n’étoit  que 
la  Nature  femblât  demander  que  je  la  lailfalfe  ou¬ 
verte  encore  pendant  peu  de  tems  par  une  fente 
très- petite  de  la  figure  d’un  C  (a). 

J’en  étois  là  &  j’efpérois  arriver  au  port  Jorf- 
que  des  fcrophules ,  placées  fous  la  mâchoire  gau- 
che  du  même  côté  ,  &  qui  ,  comme  je  l’ai  dit 
plus  haut,  prenoient  de  jour  en  jour  de  nouveaux 
accroilfemens  ,  s’étendirent  en  dedans,  pénétrè¬ 
rent  jufqu’à  la  langue  ,  &  fe  terminèrent  par- 
defious  elle  en  un  cancer  manifefte  (b).  J’avois 
craint  long- tems  ce  fjrmptôme.  Je  me  fuis  donné 
beaucoup  de  peine  pour  l’attirer  au  dehors  & 


(а)  Ceux  qui  ont  traité  des  tumeurs  réellement  cancéreufes  ,  ne  doi¬ 
vent  pas  ignorer  que  la  cicatrice  complette  eft  le  plus  difficile  de  la  ke- 
fogne:  qu'il  arrive  même  qu’après  l’avoir  obtenue  ,  elle  ne  tarde  pas 
à  (e  déchirer ,  parce  qu’elle  n’eft  qu’extérieure  ,  &  que  ce  vice  travaille 
intérieurement. 

(б)  Ce  que  Hildan  nomme  ici  des  fcrophules  étoient  certainement  de 
vrais  germes  cancéreux  &  carcinomateux  occultes.  L’humeur  déplacée 
s’eft  rejetiée  alors  arec  plus  d’abondance  fui  ces  derniereres  parties. 

pour 
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jjbur  Touvrir  ,  attendu  que  fa  chaleur  &  fa  cou¬ 
leur  rouge  *  noirâtre  ,  indiquoit  la  néceflité  de 
ce  moyen;  mais  il  ne  me  réuflit  pas  ;  au  con¬ 
traire  ,  le  cancer  rongeant  en  partie  le  frein  de 
la  langue  ,  fon  bord  devint  blanchâtre  ;  noueux  , 
fenfiblement  recourbé  ,  enfin  fanguinolent ,  puis 
ulcéré  ,  enforte  que  dans  l’efpace  de  peu  de  jours 
il  acquit  un  caractère  de  rébellion ,  qui  exerçant 
fa  fureur  fur  le  frein  &  fur  la  veine  ranine  ,  pro- 
duifit  un  nouvel  ulcère ,  non  pas  auiïi  grand  i 
ni  au (Ti  manifefte  qu’aupàravant  ,  à  l’extrémité 
de  la  langue ,  qui  la  couvroit ,  &  qui  commen- 
çoit  à  fe  guérir  malgré  les  cataplafmes  qui  la  fé- 
paroient  de  lui. 

Ge  n’eff  pas  tout  :  la  langue  toute  entière  s’elï 
tellement  &  fi  opiniâtrément  enflée  qu’elle  rem¬ 
plit  toute  la  cavité  de  la  bouche.  Ces  deux  mau.t 
fi  voifins  &  fi  contigus  fe  fourniflent  l’un  &  Pau- 
tre  de  la  matière  ,  &  fe  reproduifant  fans  dif- 
eontinuation  ,  fe  font  fort  étendus.  Les  deux  hy- 
pocendres  ,  fur-tout  le  droit  ,  fe  font  fort  éle¬ 
vés  au  commencement  de  la  cure  :  je  croÿois 
devoir  faire  attention  à  cette  élévation. ....  La 
poitrine  étoit  élevée  aufli ,  &  parfemée  de  tuber¬ 
cules  noueufes  &  de  veines  tuméfiées.  Le  jeune 
homme ,  peu  fenfible  ,  ne  voulut  pas  d’abord  con¬ 
venir  qu’il  reiïentoit  une  douleur  un  peu  aigue 
à  l’hypocondre  droit  ,  enfuite  à  tous  les  deux» 
Cette  douleur  devint  enfuite  fi  violente ,  qu’il 
çroyoit  n’en  pouvoir  fupporter  le  tourment  ,  fl 
on  ne  lui  donnoit  quelque  chofe  pour  la  calmer» 
En  effet cette  douleur  étoit  femblable  à  celle 
qu’aureient  excité  des  pointes  d’aiguilles.  Elle 
tourmentoit  tantôt  un  hypocondre  ;  &  tantôt 
l’autre  ,  &  tantôt  tous  les  deux  enfemble.  Elle 

Tome  IL  I  i 


4pS  'Malawi  t  s 

pénétroit  quelquefois  jufqu’aux  clavicules ,  jufqtf J 
l'intérieur  des  omoplates  ;  fouvent  le  malade  fe 
plaignoit  de  ce  que  l’humeur  n’épargnoit  pas  le 
bras,  la  cuifle  &  tout  le  pied  du  même  côté, 
c’eft-à-dire  du  droit.  Je  lui  indiquois  quelquefois 
des  caïmans.  Sa  fituation  étoit  bien  capable  d’inf- 
pirer  la  compaffion.  J’ai  vu  fes  membres  agités 
&  trembians  par  l’effort  de  la  douleur.  Enfin, 
l’affluence  augmentant  de  jour  en  jour ,  &  la  dé¬ 
rivation  ne  l’arrêtant  point ,  nous  vîmes  la  luette 
enflammée  &  affedée  d’une  malignité  prefque 
aufli  cancereufe  que  le  relie.  Quoique  le  Ghirur- 

fien  &  moi  n’euflions  pas  manqué  de  zèle  ni 
e  courage ,  cette  vue  nous  arrêta;  la  langue  étoit 
tellement  gonflée  qu’elle  remplilîbit  toute  fa  bou¬ 
che  ,  fcuffroit  de  i’impreflion  des  dents ,  qui  l’ul- 
cérerent  tellement  que  les  dents  fupérieures  fe 
joignirent  aux  inférieures  par  le  paffage  qu’elles 
s’étoient  fait  en  ulcérant  la  langue.  11  n’y  avoit 
point  de  fpedacle  plus  trille,  ni  de  puanteur  plus 
forte  que  celle  que  nous  avons  refpirée. 

Tout  le  monde  avec  nous  s'attendrait  à  la  Mo- 
cation  du  malade  :  cependant  Dieu  l’en  a  préfervé. 
Néanmoins  comme  il  ne  prenoit  aucun  aliment, 
&  que  la  boiiTon_étoit  à  peine  capable  de  fou- 
tenir  fes  forces  ,  il  tomba  dans  de  fréquentes  ly- 
pothimies.  Je  croyois  qu’avant  midi  il  quitteroit 
la  vie  ;  il  alla  plus  loin:  il  rendit  deux  felles, 
&  mourut  le  3  Juin. 

Cette  Obfervation  examinée  avec  attention , 
pourroit  prefque  fervir  de  traité  complet  furies 
maladies  cancereufe.  Il  femble  que  la  Nature  ait 
cherché  à  nous  infiruire  de  tous  les  développemens 
gradués  ,  &  des  effets  fenfibles  de  cette  cruelle 
affection . 
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SbCTJON  NEUVIEME. 

Des  Ulcères  de  la  langue. 

La  langue  efl  fujetce  à  des  ulcères  dont  les 
caufes  ,  tant  internes  qu’externes,  varient. Le fcor- 
but,  la  vérole,  le  vice  cancéreux,  une  bile  âcre  5c 
exaltée ,  le  traniport  ou  la  métaftafe  d’une  humeur 
morbifique  quelconque,  qui  fe  tranfporte  du  côté 
de  la  langue,  font  autant  de  caufes  internes  qui  peu¬ 
vent  donner  lieu  à  des  ulcères  dans  cette  partieiOu 
peut  enfuite  regarder  comme  caufes  externes  de 
ces  mêmes  ulcères,  les  morfures,  les  déchiremens  , 
les  piquures ,  en  un  mot  tout  ce  qui  peut  produire 
une  folution  de  continuité  avec  plus  ou  moins  de 
perte  de  fubftance ,  fans  qu’aucune  caufe  interne 
fenfible  ou  fufpedée  y  ait  donné  lieu.  Enfin  c’eft 
2  raifon  de  ces  différentes  caufes  ,  qui  eonftituent 
la  nature  des  ulcères  en  général  ,  qu’on  les  dis¬ 
tingue  en  malins  &  en  bénins  Les  premiers  ap¬ 
partiennent  fpécialement  au  vice  interne.  Quant 
aux  féconds ,  il  eft  rare  qu’ils  réfifient  long-tems 
aux  fecours  que  l’Art  ed  en  état  de  leur  porter» 
Les  aphtes  font  encore  un  genre  d’ulcère  qui  atta¬ 
que  la  langue  ;  mais  comme  cette  excoriation  ne  fe 
borne  pas  toujours  à  la  langue  même.,  qu’elle  entre¬ 
prend  aufîï  les  lèvres ,  Iss  joues ,  les  gencives ,  &c.  • 
ce  qui  peut  les  faire  regarder  comme  vagues  &am- 
bulans ,  j'ai  cru  devoir  en  faire  un'Chapitre  féparé. 

Quoi  qu’il  en  foit  de  la  bénignité  apparente  de 
certains  ulcères  de  la  langue  ,  il  ne  faut  pas  pour 
cela  rejter  indifférent  fur  leur  caradère  ;  car,  outre 
l’incommodité  réelle  qu’ils  occafionnent,  ils  font 
fufceptibles  de  s’étendre  ,  de  s’animer ,  foit  par 
froctemet  iridifpenfable  qu’ils  éprouvent  lorf- 
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que  l’on  parle  ,  que  l’on  mange,  5c  encore  mieux , 
quand  quelques  afpérités,  venant  du  mauvais  état 
des  dents ,  leur  préfentent  continuellement  l’oc- 
calion  de  fe  renouveller.  La  maniéré  dont  on  peut 
traiter  les  ulcères  Amples ,  ne  contribue  pas  peu  à 
en  faire  changer  le  caradère  ôc  à  les  rendre  quel¬ 
quefois  très-rebeiles. 

Ce  que  j’ai  dit  des  dents ,  par  rapport  aux  ul¬ 
cères  de  la  langue ,  fe  trouve  confirmé  par  des 
exemples  familiers  aux  Praticiens ,  &  par  Ruiich , 
dans  fes  Obfervat.  Chirurgie.»  Les  dents ,  dit-il, 
»  peuvent  être  à  la  fois  un  protedeur  &  un  ennemi. 
*  En  effet ,  quand  les  dents  font  d’une  bonne  eonf- 
»  titution  ,  outre  qu’elles  défendent  la  langue  & 
»  le  gofier,  elles  brifent  les  alimens  en  petites  par- 
»  ries  &  nous  fervent  à  différentes  chofes  ;  mais 
»  quand  elles  font  cariées ,  outre  les  douleurs 
»j  qu’elles  excitent,  elles  n’épargnent  pas  même  la 
»  langue  que  leur  carie  endurcit  affez  fouvent  & 

ulcère  de  telle  forte  qu’elle  emporte  l’homme 
jj  dansl’autre  monde  :  j’en  pourrois  produire  plu- 
jj  fleurs  exemples  «. 

Dans  le  traitement  de  ces  fortes  d’ulcères  Ruifch 
veut  avec  raifon  que  l’on  faffe  d’abord  l’extirpa¬ 
tion  des  dents  cariées  qui  répondent  à  Tulcére,  l’en- 
retiennent  &  le  renouvellent.  11  confeille  enfuite 
le  miel  -  rofat  mêlé  ,  tant  foit  peu  ,  &  félon 
le  befoin  ,  avec  l’huile  de  vitriol ,  pour  toucher 
l’ulcère  différentes  fois  le  jour.  S’il  réfifte  à  ce 
moyen  ou  à  quelqu’autre  femblabie  ,  que  la  tu¬ 
meur  croiffe  ,  que  la  partie  affedée  s’ulcère  de 
plus  en  plus  ,  paroiffe  fongueufe ,  ou  fi  les  lèvres 
de  l’ulcère  fe  renverfent,  il  faut  extirper  toute 
la  partie  durcie  &  ulcérée  de  la  langue  :  &  après 
l’extirpation  y  appliquer  le  feu.  L’expérience  lui 
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a  appris  que  cesmoyens  fontplus  certains  &  moins 
dangereux  que  le  cautère  potentiel,  pour  détruire 
de  femblables  ulcères.  Le  même  procédé  doit 
être  fuivi  dans  les  ulcères  qui  dépendent  d’une 
caufe  interne  ;  mais  dans  ce  fécond  cas  ,  il  faut 
en  extirpant  l’effet  du  vice,  par  les  moyens  exter¬ 
nes  ,  s’attacher  également  à  lechaffer  complette- 
ment,  s’ileft  poffible  ,  deiamaffe  des  humeurs  par 
les  fecours  internes  ;  autrement  on  n’obtiendroit 
point  la  guérifon  ,  ou  l’on  n’en  feroit  qu’une  im¬ 
parfaite  ,  &  la  maladie  feroit  fujette  à  reparoîrre 
avec  des  accidens  peut-être  plus  graves  que  les. 
premiers.  D’après  ce  léger  expofé,  Ruifch  confir¬ 
me  fa  dodrine  par  une  Obfervation  que  je  n’ai 
pas  cru  devoir  palTer  fous  filence. 

Première  Observation. 

Ulcéré  confidéralle  à  la  langue  avec  dureté  {a). 

Une  femme,  d’un  âge  allez  avancé  ,  étoit  af- 
fedée  de  ce  mal  depuis  long-tems  :  après  deux 
incifions  qu’elle  fubit,  elle  tomba  fi  malade  qu’elle 
n’a  voit  prefque  pfus  de  vie.  Elle  s’adrefîa  à  moi  : 
de  concert  avec  le  Chirurgien  qui  a  voi  t  fait  inu¬ 
tilement  une  des  deux  premières  amputations; 
même  alïêz  profondément  :  j’avifai  au  moyen 
d’emporter  cette  affedion  jufqu’à  f3  racine  ,  & 
nous  réfolûmes  enfemble  de  réitérer  l’extirpation 
&  enfuite  de  faire  l’inuftion  par  des  cautères  con¬ 
venables  &  affez  étendus  La  malade,  perfuadée  de. 
ce  que  nous  lui  dîmes  que  fon  mal  n’étoit  point  dé— 


(a)  Ruifch ,  ObC  Anatom. 
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fefpéré  ,  8c  qu’il  y  avoit  encore  du  remède  dans 
les  moyens  que  nous  lui  propofions ,  confehtit  & 
foutint  les  deux  opérations  avec  tant  de  courage  & 
de  confiance  qu’à  peine  laiffa-t-elle  échapper  quel- 
ques  cris.  Après  les  préparatifs  généraux ,  nous 
prîmes  la  langue  avec  un  linge  afin  de  la  tirer 
plus  facilement  hors  de  la  bouche,  &  le  Chirur¬ 
gien  emporta  tout  le  mal  avec  un  fcapel  pointu 
&  recourbé  ( a ).  Puis  nous  appliquâmes  dans  l’inté¬ 
rieur  de  la  bouche  un  linge  humeété  d’eau  froide, 
pour  que  la  chaleur  des  cautères  ne  l’offensât  pas 
trop  grièvement.  Enfuite  on  fit  l’inuftion  avec  les 
cautères  aéhiels  fur  la  partie  blelfée  :  on  les  ap- 
pliquoit  aflèz  fortement ,  &  on  en  réitéra  l’appli¬ 
cation  jufqu’à  deux  ou  trois  fois.  La  malade  après 
ces  opérations  fit  ufage  de  gargarifmes  émolhens 

Four  appaifer  la  douleur  &  favorifer  la  chute  de 
efcarre. 

Lorfqu’eîle  fut  tombée  ,  la  cure  fut  bientôt 
parfaite ,  moyennant  la  teinture  de  mirrhe  &  d’a- 
loës  ,  mêlée  avec  des  décodions  defficatives  de 
chélidoinè.  Depuis  ce  tems  cette  'vieillotte  s’eil 
bien  portée  (è). 


(a)  Voyez  Tora.  premier  ,  pi.  première  ,  fig.  g: 

{b)  Cette  Obferv.  peut  paraître  ne  pas  répondre  â  ce  qui  a  été  dit  ci* 
’ievant  >  c’eft-à-dire  ,  que  l’on  ne  voit  pas  quelles  été  la  caufe  de  cent 
maladie.  En  effe'  ,  Ruifch  n’en  parle  pas  ;  mais  d’après  ce  qu’il  a  dit 
plus  haut  de  la  pofibilité  où  il  étoit  d’en  fournir  des  exemples, il  y  a  lieu 
de  prëiùmer  que  le  mauvais  état  des  dents  a  été  la  caufe  de  la  maladie 
qu’il  a  expofée  ,  &  qu’il  s’eft  conduit  en  conféquence ,  fans  qu’il  ait 
cru  nécefiaire  d’en  patler  de  nouveau.  D’ailleurs  les  Obfervations  fui- 
v antes  éclairciront  complairaient  cet  objet. 


de  la  Bouche.  J03 
D  e  v x  ieme  Observation. 

Ulcéré  à  la  langue  par  une  dent  cariée  {a). 

Le  malade  dont  il  eft  queftion  dans  cette  OÎ> 
fervation  avoir  eflayé  fans  fuccès  un  grande  quan¬ 
tité  de  remèdes  ,  &  étoit  enfin  condamné  à  re¬ 
cevoir  les  friétions  mercurielles.  M.  Malaval  qui. 
le  vifita  découvrit  que  l’angle  tranchant  d’une  denc 
cariée  &  caflee,  qui  répondoic  vis-à-vis  de  l’ul¬ 
cère  ,  en  empêchoit  vraifemblabiement  la  guéri- 
fon.  Il  fit  ôter  la  dent.  Le  malade  fut  guéri  quel¬ 
ques  jours  après.  On  voit  par-là  combien  il  eft 
effentiel  qu’un  Chirurgien  foie  exact  dans  fes  re¬ 
cherches  &  réfervé  dans  fon  prononcé.  Le  vice 
vénérien  eft  foupçonné  chez  les  uns  ,  &  chez  les- 
autres  le  feorbutique.  Cette  précipitation  à  fe 
livrer  à  fes  premières  idées  eft:  fouvent  funefte 
au  malade.  L’exemple  fuivant  en  eft  une  preuve., 

T  *.  ouiEHE  Observation. 

ULcbre  occupant  toute  la  partie  latérale  gauche  de¬ 
là  langue  par  des  racines  de  dents  cariées. 

Il  y  a  plufieurs  années  qu’une  Penfionnaire  de 
l’Abbaye  du  Pont-aux-Dames  ,  en  Brie ,  fut  atta¬ 
quée  d’un  ulcère  qui  occupa  infenfiblement  toute 
la  partie  latérale  gauche  de  la  langue.  Cette  ma¬ 
lade  étoit  âgée  d’environ  cinquante  ans  ,  &  d’un 
tempérament  phlegmatique.  La  délicateftfe  de  fa 


(,*)  M.  Malaval ,  Mers,  de  Fi.  Ngv( 
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fanté ,  joint  au  mauvais  état  de  fes  gencives ,  dé; 
terminèrent  à  croire  que  l’ulcère ,  dont  la  langue 
ptoit  attaquée  ,  étoit  réellement  fcorbutique  :  en 
çonféquence  on  lui  indiqua  les  remèdes  pro¬ 
pres  à  détruire  la  caufe  que  l’on  foupçonnoit. 
Mais  nialgré  la  fageffe  de  cette  conduite ,  l'ul¬ 
cère  augmentoit  de  plus  en  plus  &  ne  lui  laif- 
ioit  point  de  repos  ni  ie  jour ,  ni  la  nuit.  Ceux 
qui  lui  donnoient  des  foins  voyant  qu’ils  étoient 
tous  infrudueux  ,  lui  confeillerent  de  fe  rendre  à 
Paris ,  pour  y  confulter  feu  M.  Morand,  &  de  s’a- 
dreffer  à  moi  s’il  y  avoit'quelqu’opération  à  faire 
qui  fût  de  mon  r  effort.  M.  Morand  après  avoir 
examiné  la  malade,  craignit  d’abord  que  cet  ulcère 
tînt  du  carcinome;  mais  après  avoir  obfervé  qu’el¬ 
le  avpit  des  dents  dont  il  ne  reftoit  plus  que  les 
racines  ,  lui  confeilla  de  faire  ôter  d’abord  tous 
ces  chicots  ,  &  qu’enfuite  il  verroit  ce  que  cet 
ulcère  deviendroit.  La  malade  vint  me  trouver  ; 
j’ôtai  toutes  les  racines  en  queftion  qui  préfen- 
toient  du  côté  de  la  langue  des  afpérités  tranchan¬ 
tes  qui  ne  ceffoient  de  couper  ïa  langue.  Je  prel- 
çrivis  un  gargarifme  émollient  pour  calmer  l’irri¬ 
tation  de  la  langue  ,  &  lorfque  la  circonfiance  le 
permit ,  j’ajoutai  au  gargarifme  un  peu  d’efprit- 
de-vitriol  &  le  miel-rofat.  Au  bout  de  quinze 
jours  la  malade  s’en  retourna  chez  elle  très-bien 
guérie. 

Si  les  deux  côtés  de  la  mâchoire  inférieure  font 
garnis  de  femblables  racines ,  la  langue  en  fera  éga¬ 
lement  déchirée  des  deux  côtés  ,  comme  on  va  le 
voir  par  l’Obfervation  fuivante. 
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Quatrième  Osbervatiok. 

Ulç'eres  aux  deux  cotés  de  la.  langue  paries  racines 
de  dents  cariées. 

Un  Particulier  fart  âgé  étoit  tourmenté  depuis 
plus  de  quinze  jours  de  différentes  excoriations 
aux  parties  latérales  de  la  langue.  Il  ne  pouvoit 
prefque  parler  ni  manger  qu’il  ne  fournît  des 
douleurs  exceffives.  En  examinant  fa  bouche,  je  l’af- 
furai  qu’il  feroit  bientôt  tranquille  ;  mais  fon  âge 
&le  nombre  de  racines  qu’il  yavoit  à  ôter  ,  m’o- 
bligerent  de  prendre  un  autre  parti  que  celui  de 
l’extra&ion  de  tous  ces  chicots  ;  je  préférai  de 
couper  avec  une  pince  bien  tranchante  tout  ce 
qui  étoit  aigu  &  qui  pouvoit  offenfer  la  lan¬ 
gue.  D’après  cela  j’égalifai  avec  la  lime  tout  ce 
qui  reftoit  d’âpre  ,  de  façon  que  les  gencives 
excédaiïent  plutôt  ces  relies  de  dents  ,  qu’eux- 
mêmes  furpalîàlTeHt  les  gencives.  Après  cela  je 
touchai  pendant  quelques  jours  tant  les  ulcères 
profonds,  que  ceux  qui  me  parurent  caïeux,  avec 
l’eau  de  plantain  à  laquelle  je  fis  ajouter  une  quan¬ 
tité  fuffifante  de  colyre  de  Lanfranc  &  le  miel- 
rofat.  Le  relie  de  la  journée  le  malade  fe  gargari- 
foit  avec  une  décoction  d’orge  mielée,  &  fur  la  fin 
j’y  ajoutai  l’eau  vulnéraire.  Le  douzième  jour  le 
malade  fut  complettemenr  guéri. 

Les  adultes  ne  font  pas  les  feuls  qui  foienc 
expofés  aux  ulcères  dont  il  s’agit  ;  les  relies  des 
dents  de  lait  cariées  produifent  les  mêmes  effets, 
çhez  les  enfans.  Dans  le  nombre  des  exemples 
que  je  pourrois  citer  de  cette  circonltancê ,  je  me 
çontenterai  d’un  feul.  , 
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Cinquième  Observation. 

Ulcères  à  la  langue  Æun  enfant  de  Jix  ans. 

L’enfant  dont  il  s’agit  éprouvoit  depuis  plus  de 
fix  femaines  des  douleurs  violentes ,  tant  par  un 
ulcère  qu’il  avoit  à  chaque  partie  latérale  de  la 
langue ,  que  par  un  autre  affez  profond  qui  occu- 
poit  la  bafe  interne  de  la  joue  gauche  &  en  pro- 
cuifoit  le  gonflement,  la  dureté  &  l’inflammation. 
Cet  enfant  dépérilToit  à  vue  d’œil ,  &  la  difficulté 
qu’il  avoit  à  ouvrir  la  bouche  n’avoit  pas  per- 
mis  à  ceux  qui  l’avoient  vu  avant  moi ,  de  re- 
connoître  exactement  le  caractère  &  la  caufe  de  fa 
maladie.  Les  crachats  étoient  purulens  &  fan- 
guinolens  ;  la  bouche  exhaloit  une  très- mauvaife 
odeur.  La  réunion  de  ces  différens  fymptômes 
faifoit  foupçonner  qu’il  y  avoit  carie  à  l’os  de  la 
mâchoire  inférieure  Mais  avant  de  prononcer  af¬ 
firmativement  fur  ce  dernier  article,  je  crus  devoir 
faire  enforte  de  m’affurer  fi  cet  enfant  n’avoit  point 
de  dents  cariées  &  dont  il  eût  fouffert.  Jefçusen 
effet  qu’il  avoit  été  tourmencé  de  quelques  dents 
qui  lui  avoient  même  occafionné  différente» 
fluxions.  Les  dents  dont  il  s’agiffoit  étoient  une 
groffe  molaire  de  chaque  côté  de  la  mâchoire  in¬ 
férieure  ;  leurs  couronnes  étoient  détruites  ;  il  n’en 
reftoit  plus  que  les  racines  qui  préfentoien*  à  la 
langue  des  pointes  &  des  afpérités  tranchantes: 
ce  dont  jem’affurai  en  portant  de  chaque  côté  le 
petit  doigt  dans  la  bouche;  &  par  le-moyend’un 
îlilet  je  reconnus  l’excavation  de  la  joue,  &  m'af¬ 
fûtai  que  l’os  n’étoit  pas  carié.  Comme  les  raci¬ 
nes  en  quefiion  ne  tenoient  pas  beaucoup;  un 
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petit  élévatoir  en  fit  l’extra&ion.  J’ordonnai  en- 
fuite  un  gargarifme  émollient  &  un  cataplafme  de 
la  même  elaiTe ,  tant  pour  diflî  per  l’inflammation 
de  la  bouche  ,  que  pour  diminuer  le  gonflement 
de  la  joue,  &  je  terminai  la  cure  par  un  gargarif¬ 
me  compofé  d’eau  de  plantain ,  édulcorée  avec  le 
firop  de  vinaigre. 

Ces  différentes  Obfervatîons  font  plus  que  fuf* 
fifantes  pour  engager  à  être  réfervé  fur  la  con¬ 
duite  que  l’on  doit  tenir  dans  les  ulcères  de  la 
bouche  en  général ,  &  à  ne  pas  confondre  une 
caufe  fimple  &  locale  avec  celles  qui  peuvent 
dépendre  d’un  vice  interne  :  en  un  mot ,  à  ne 
pas  prendre  le  change  dans  les  ulcères  fcorbuti- 
ques  &  dans  les  vénériens.  Chacun  de  ces  vices 
voulant  être  traité  conformément  à  fa  nature  :  ce 
qui  convient  à  l’un  n’étant  pas  propre  à  l’autre , 
il  en  peut  réfulter  des  fuites  dangereufes. 

L’ufage  des  corrofifs  ne  paroît  pas  mieux  fon¬ 
dé.  Un  ulcère,  de  fimple  qu’il  étoit ,  peut  deve¬ 
nir  très -grave  par  une  conduite  peu  réfléchie  : 
l’Obfervation  fuivante  en  fournira  une  preuve. 

Sixième  Observation. 

Ulcéré  à  la  fuite  Aune  piquure  à  la  langue. 

Un  Particulier,  en  mangeant  du  poiffon  ,  fe  pi¬ 
qua  l’extrémité  ou  la  pointe  de  la  langue.  Le  ma¬ 
lade  fentit  d’abord  une  vive  douleur  dans  toute  la 
langue.  L’arrête  fut  retirée  fur  le  champ  :  la  pe¬ 
tite  plaie  ne  ceffa  pas  de  faigner  tout  le  relie  de 
la  journée  malgré  l’eau-de-vie ,  l’eau  &  le  vinaigre 
qui  furent  employées  en  forme  de  gargarifmes. 
Les  douleurs  augmentèrent  au  point  que  le  ma- 
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Jade  ne  put  prendre  fommeil  pendant  la  nuit. 
L’extrémité  de  la  langue  fe  gonfla  &  s’enfiâma, 
Dès  qu’elle  touchoit  contre  les  dents ,  la  douleur 
fe  faifoit  relfentir  plus  vivement.  A  la  fin,  il  s’éle¬ 
va  un  petit  tubercule  de  la  grofleur  d’un  grain  de 
chenevi ,  dont  les  bords  fe  renverferent  &  formè¬ 
rent  un  vrai  ulcère  pour  lequel  on  crut  devoir 
employer  la  pierre  infernale  &  la  réitérer  nombre 
de  fois.  On  prefcrivit  des  gargarifmes  faits  avec 
le  vin ,  l’aigremoine  &  le  miel-rofat  ;  mais  cette 
conduite  ne  fervit  qu’à  augmenter  l’ulcère  &  à 
faire  naître  les  foupçons  d’un  vice  vénérien.  Je 
fus  confulté.  D’après  un  examen  bien  attentif  de 
la  langue ,  &  le  rapport  que  l’on  me  fit  de  la 
eaufe  de  cet  ulcère ,  je  crus  devoir  en  confidérer 
les  effets  comme  une  fuite  de  la  léfion  de  quelques 
branches  nerveufes  &  de  l’ouverture  de  quelques 
petits  vaiffeaux  dont  le  fluide  épanché  n’avoit pas 
eu  aflez  de  liberté  pour  s’évacuer  extérieurement , 
àraifon  du  peu  de  diamètre  de  la  bleflfure.  En con- 
féquence,je  pris  un  crin  &  le  portai,  en  forçant  un 
peu  à  la  vérité  ,  jufqu’à  environ  deux  lignes  de 
profondeur  dans  la  fubftance  même  de  la  langue. 
En  le  retirant  il  s’évacua  par  la  plaie  un  peu  d’eau 
fangninolente.  Dans  cette  circonftance ,  je  crus  de¬ 
voir  dilater  profondément  cette  ouverture  avec  la 
pointe  de  la  lancette ,  &  fur  le  champ  j’y  portai 
un  llilet  rougi  au  feu.  Le  malade  fe  gargarifa  pen¬ 
dant  quelques  jours  avec  l’eau  de  guimauve  ;  vers 
le  huitième  jour  il  fe  fit  une  efcarre  ;  la  langue  n’é- 
toit  plus  douloureufe.  J’ajoutai  à  l’eau  de  guimau- 
ve  un  peu  d’extrait  de  faturne  &  de  miel  ;  ce  qui 
completta  la  cure  en  très-peu  de  tems.  On  peut 
voir  Sec.  VI  &  VII  de  ce  Chap.  ce  que  j’ai  dit  des. 
autres  efpéces  d’ulcères, 


» 


&  e  la  Bouché. 


C  H  A  P  I  T  R  E  XI.  & 

Des  Af  ht  h  es. 

Dur  définition  ,  leur  defcription  ,  leurs  caufes  i 
leur  dia.anofi.ic  ,  leur  pronofiic ,  leur  cure. 

\j  E  mot  d’aphthes  nous  vient  du  Grec  aphthaii 
dérivé  du  verbe  apto ,  qui  répond  au  Latin  etccendo 
ou  ne3o ,  j’allume  ou  je  joins.  Les  Anciens,  ceux  que 
nous  regardons  comme  les  Peres  de  la  Médecine  & 
delaChirurgie.ont  donné  ce  nom  aux  aflfeétions  que 
nous  appelions  de  ce  même  nom.Mais  fi  les  Anciens 
&  les  Modernes  s’accordent  fur  le  nom,  ils  ne  pen- 
fent  certainement  pas  de  même  fur  la  chofe  ligni¬ 
fiée  par  ce  nom.  Le  défaut  d’attention  à  cette 
différence  a  fait  égarer  plufieurs  Modernes,  que 
leurs  lumières  l'embloient  devoir  préfer  ver  de  l’er¬ 
reur.  Les  Anciens  (<*)  ont  défini  les  aphthes  con¬ 
formément  à  l’étymologie  de  ce  mot  ,  des  ul¬ 
cères  fuperficiels ,  malins ,  qui  s’étendent  plus  en 
largeur  qu’en  profondeur ,  &  qui  font  doués  d’une 
certaine  chaleur.  Us  en  ont  même  fait  une  maladie 
particulière  aux  enfans  nouvellement  nés,  &  iis  ont 
même  encore  étendu  cette  dénomination  aux  ulcè¬ 
res  fuperficiels  &  chauds  des  autres  parties ,  au  lieu 
de  la  reftraindre  à  ceuxde  la  bouche.  Les  Modernes 
trouvant  cette  définition  toute  faite ,  l’ont  adoptée 
fans  doute  par  vénération  pour  les  grands  Maî¬ 
tres  dont  elle  venoit ,  &  fans  autre  examen.  Ils 
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ont  même  été  plus  avant  que  leurs  prédécefleurs. 
L’efprit  tout  préoccupé  d’une  définition  qu’ils  re- 
gardoient  comme  irréfragable ,  ils  i'e  font  appli¬ 
qués  à  rechercher  la  cauie  des  aphthes ,  &  ont 
cru  la  trouver  dans  de  certaines  exhalaifons  pro¬ 
duites  par  je  ne  fçais  quelle  acrimonie  &  corrup. 
tion  des  alimens,  &  renvoyées  de  l’eftomachala 
bouche ,  ou  précipitées  du  cerveau  fur  la  bou¬ 
che.  Conféquemment  à  cette  dodrine ,  ils  ont  em¬ 
ployé  les  répulfifs  contre  les  aphthes.  Mais  avec 
des  yeux  moins  prévenus ,  ils  auraient  vu  que  ce 
que  les  Anciens  ont  appelle  aphthes  ,  n’eft  point  ce 
qu’on  entend  aujourd’hui ,  &  mal-à-propos,  fousce 
nom  ;  ou  même  qu’aucun  des  Anciens  n’a  pasfuffi- 
famment  connu  cette  affedion.  Ce  qu’on  regarde 
aujourd’hui  comme  aphthes ,  &  tout  ce  qu’ils  en 
ont  dit  ne  peut  nous  lervir  à  rien,  &  mêmeêtrepré. 
judiciable,  fi  nous  en  faifons  l’application  à  une  af¬ 
fedion  toute  différente  de  celle  dont  ils  ont  parlé. 

Le  terme  d’aphthes  eft  aujourd’hui  univerfelle- 
ment  reçu  dans  la  Médecine  &  dans  lâ  Chirurgie: 
ainfi  notre  intention  n’étant  point  de  difputer  furies 
mots, nous  l’admettons  volonriers.Mais  nous  diicras 
que  les  aphthes ,  tels  que  nous  les  connoilfons au¬ 
jourd’hui, font  des  puftules  blanchâtres  qui  affeder.t 
le  fommet  &  l’intérieur  de  la  bouche  ,  &  quelque¬ 
fois  les  parties  voifmes  de  la  refpiration  &  de  la  dé¬ 
glutition. 

Pour  qu’on  pût  regarderies  aphthes  comme  des 
ulcères,  il  faudrait  qu’il  y  eût  folution  de  continui¬ 
té  ,  altération  de  la  partie  affedée  &  corrofion.Or, 
qu’on  les  examine  fans  prévention ,  on  n’y  remar¬ 
quera  jamais  de  folution  de  continuité  ;  le  volume 
de  la  partie  n’en  eft  point  diminué,  mais  accru; 
non  -  feulement  il  n’y  a  point  dg  corrofion  ;  x 
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■contraire  auflr-tôc  que  les  aphthes  font  parvenues  à 
maturité,  leur  efcarre  ou  croûte  tombe  par  mor¬ 
ceaux  fans  lailïer  fur  la  partie  affe&ée  aucun  veilige 
tle  leur  exiftence.  On  obferve  la  même  chofe  ,  &  à 
plus  forte  raifon  lorfqu’elles  rentrent  au  dedans 
avant  d’avoir  atteint  leur  maturité. 

Ceux  qui  contemplent  les  chofes  fans  les  voir  , 
avancent  qu’il  y  a  des  aphthes  blanches ,  rouges  , 
noires ,  &c.  félon  la  différente  qualité  de  l’humeur 
qui  les  a  produites.  Pour  nous  ,  à  qui  une  longue 
pratique  a  donné  lieu  d’en  obferver  de  près  une 
grande  multitude ,  nous  difons  que  les  aphtes  font 
touiours  blanches ,  blanchâtres ,  &  tendant  à  la  cou¬ 
leur  cendrée,  fur-tout  lorfqu’elles  font  d’une  qua¬ 
lité  funelle  ;  Sc  nous  foutiendrons  qu’il  n’y  en  a 
point  de  toute  autre  couleur ,  jufqu’à  ce  qu’on 
•nous  en  ait  montrées. 

Ces  pullules  ou  aphthes  commencent  par  de 
petits  points  blancs  fphériques  ,  qui  occupent  le 
plus  fouvent  les  deux  côtés  de  la  luette,  s’étendent 
de-là  fur  les  parties  abaiilées  du  palais  (a)  ,  Sc 
quelquefois  ne  vont  pas  au -delà,  ou  elles  fe  ré¬ 
pandent  par  toute  la  bouche ,  afre&ent  la  langue  , 
les  gencives  ,  les  lèvres  intérieures  ,  &  font  alors 
de  la  plus  grande  importance  ( b )  :  fouvent  même 
elles  ne  fe  renferment  pas  dans  ces  bornes  ;  mais 
fe  portent  jufqu’au  fond  du  gofier,  dans  la  gorge  , 
l’œfophage  Sc  les  parties  voifines  ,  ordinairement 
plus  arroiées  de  férofïté  que  les  autres-  On  com¬ 
prend  bien  que  pour-lors  elles  ne  font  point  fen- 
fîbles  à  la  vue  ;  mais  les  figues  qui  les  manifef- 
tent  ne  font  ni  en  petit  nombre ,  ni  peu  confidé- 


(a)  Voyez  ci.après  Ohf.  VII. 
{b)  Voyez  ct-après  ®i>f.  I, 
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râbles  ,  ni  équivoques.  Sans  parler  de  la  difficulté 
d’avaler  &  de  refpirer  .  qui  eft  fans  doute  par  elle; 
même  un  indice  très-fenfible.  Les  déjedionsqui 
fe  font  quelquefois  par  la  bouche  &  par  les  belles 
pendant  piufieurs  jours  ,  quand  les  apthés  ont  at¬ 
teint  leur  maturité  ,  &  dans  une  telle  abondance; 
qu’èlies  peuvent  remplir  piufieurs  baffins,  &  dans 
lesquelles  on  remarque  clairement  des  efcarresoa 
des  croûtes  ,  font  des  preuves  affez  évidentes  de 
l’exiftence  des  aphthes  dans  ces  parties  inacceflibles 
aux  yeux.  11  eft  poffibie  ,  &  nous  fommes  bien 
éloignés  de  le  nier  ,  que  la  mucofité  tenace  & 
glutineufe  qui  accompagne  inféparab:ement  les 
aphthes,  augmente  de  beaucoup  la  quantité  des  dé¬ 
jections;  mais  de  telle  manière  qu’on  l’explique, 
on  ne  nous  conteftera  pas  qu’il  fe  peut  faire  qu’il 
y  ait  tant  d’aphthes  qu’elles  ne  puiflent  toutes  fe 
loger  dans  la  bouche  &  dans  les  parties  voifines, 
&  on  ne  regardera  pas  comme  une  opinion  ridi¬ 
cule  de  penfer  que  l’intérieur  de  l’efiomac  &  des 
inteftins  grêles,  en  peut  être  lui- même  affedé. 

Il  eft  fans  contredit  beaucoup  plus  facile  de  dé¬ 
crire  les  aphthes  que  d’expliquer  leurs  caufes  &  leur 
génération.  Nous  croyons  néanmoins  pouvoir 
avancer  fans  témérité  que  cette  affedion  ,  com¬ 
mune  à  tous  les  âges  &  à  tous  les  fexes,  a  toujourt 
la  même  origine ,  &  dépend  de  caufes  qui  peuvent 
différer  entr’elles  par  le  dégré  d’acrimonie ,  ou  fi 
f  on  veut ,  de  malignité  ;  mais  jamais  par  leur  na¬ 
ture.  Quant  à  ceux  qui  prétendent  que  les  aphthes 
des  enfans  nouveaux-nés  ont  un  aùtre  principe, 
uu  autre  caradèré  que  celles  des  adultes,  à  peine 
méritent-ils  d’être  écoutés.  Ce  qui  en  fait  la  diffé¬ 
rence  effentielle  eft  la  caufe  qui,felon  eux, dépend 
d’un  lait  trop  féreux  ou  trop  âcre ,  qui  corrode  & 
ronge 
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fonge  les  parties  tendres  &  molles  de  la  bouché 
des  enfans;  ou  toute  autre  caufe  extérieure  qui  pro¬ 
duit  le  même  effet.  En  conféquence  on  tombera 
fur  la  pauvre  nourrice  ,  on  la  purgera  }  on  la  fai" 
gnera,  on  lui  donnera  des  apozèmes  rafraîchiffans  $ 
&c.  On  la  tourmentera  par  tous  les  moyens  imagi¬ 
nables,  &  on  finira  par  la  congédier ,  fi  les  aphthes 
du  nourriffon  ne  fe  guériffent  point  pendant  tout 
ce  vacarme.  Or  $  rien  de  plus  ridicule  que  cette 
üpiniom  Toute  l’âcreté  du  lait ,  l’acrimoinie  de 
tous  les  alimens  ,  ajoutez-y  toute  celle  d’un  ca¬ 
tarrhe  précipité  de  la^tête  fur  la  bouche,  avec  toute 
celle  des  exhalai  fons  de  Peliomach  s  il  n’en  réfulte- 
ra  jamais  des  aphthes.  Au  contraire  ;  cette  acrimo¬ 
nie  feulé  ,  comme  aflringente  ;  feroit  capable  de 
guérir  lés  éphthes  déjà  formées.  Si  les  Praticiens 
vouloient  en  croire  leurs  yeux  &  leurs  ob'fervations 
plutôt  que  de  s’arrêter  à  des  préjugés  qu’ils  ont 
adoptés  d’après  quelques  Anciens  ,  ils  feroient  for¬ 
cés  de  convenir  ,  que  rien  d’eft  plus  capable  d’em¬ 
pêcher  ou  de  retarder  la  génération  ou  la  maturité 
des  aphthes  ,  qué  l’üfage  des  choies  qu’ils  en  re¬ 
gardent  comme  la  caufe.  En  effet  ,  on  voit  tous 
les  jours  que  fi  lés  aphthes  étant  déjà  néès ,  un  flux 
féreux  vient  à  tomber  fur  la  gorge  ou  fur  les  au¬ 
tres  parties  internes  affe&ées  ,  les  aphthes  difpa- 
roi  lient  auffi-tôt. 

J’ai  diffipé,  fuffifamment  je  crois ,  l’erreur  &  les 
ténèbres  que  la  prévention  a  répandues  fur  l’origi¬ 
ne  des  aphthés  :  il  faut  établir  maintenant  leur  vé¬ 
ritable  caufe.  Jejpenfé  que  toutesles  aphhtes  en  gé¬ 
néral  doivent  leur  nailfance  à  une  cri  lé  ordinaire¬ 
ment  imparfaite  &  lente  ,  &  n’ont  pour  feule  & 
unique  caufe  qu’une  humeur  fulphureufe  qui  a  été 
formée  dans  les  grands  vaiffeaux  par  différent 
Tome  IL  K  k 
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moyens ,  &  qu’une  opération  de  la  nature  raani- 
fefte  dans  les  parties  fufdites  comme  dans  celles 
qui  par  leur  pofition  ,  ou  leur  caradère  tendre  & 
fouple,font  plus  difpofées  à  en  recevoir  les  impref- 
fions.  Pour  parvenir  à  la  preuve  convaincante  de 
ee  que  j’avance,  je  prie  le  Ledeur  de  vouloir 
bien  confidérer  avec  moi  les  aphthes  dans  les  cir- 
conftances  où  ils  montrent  plus  clairement ,  pins 
fenfiblement ,  leur  caradère  Sc  leur  nature.  C’eft 
Inconteftablement  dans  les  fièvres  continues  &  ar¬ 
dentes,  Sc  dans  les  Sujets  jeunes  &  vigoureux. 
Dans  ces  maladies ,  les  fymptômes  de  crife  font 
très-évidens  avant  la  naiffance  &  l’éruption  des 
aphthes.  Iis  ne  font  pas  toujours  égaux  fans  doute. 
Tantôt  ils  font  plus  doux ,  tantôt  plus  cruels,  fé¬ 
lon  la  quantité  Sc  la  malignité  de  la  caufe  antécé¬ 
dente  &  de  la  matière  morbifique  contenue  dans 
les  vaiflfeaux ,  comme  aufii  fui  vant  l’état  des  for¬ 
ces  du  malade  ;  mais  toujours  afl'ez  marqués  pour 
être  apparens.  Un  changement  inopiné  décide  de 
la  vie  ou  de  la  mort  du  malade  ,  ou  convertit  fon 
état  en  mieux  ou  en  pis  ;  &  c’eft  après  ce  con¬ 
flit  de  la  Nature  Sc  de  la  maladie  que  les  aphthes 
paroiflfent  très-évidemment  &  très -clairement.  Le 
combat  demeure  douteux  pendant  quelque  tems. 
Tantôt  c’eft  laNature  qui furmontant parfaitement 
cette  acrimonie  de  la  caufe  antécédente ,  l’expulle 
avec  crife  par  les  aphthes,  ce  qui  foulage  le  malade; 
tantôt  la  matière  morbifique  étant  trop  abondante, 
trop  opiniâtre ,  ou  trop  maligne,  veut  fe  faire  jour 
elle-même  au  dehors  ;  mais  tous  fes  efforts  tour¬ 
nent  au  préjudice  du  malade  qui  n’a  plus  aifez  de 
force  pour  les  foutenir;les  aphthes  ne  fortant  point, 
la  maladie  empire  ;  Sc  le  malade  y  fuccombe.  Tou¬ 
tes  les  fois  qu’on  eft  témoin  de  ces  défavantages 
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dé  la  Nature,  perfonne  ne  doute  de  l’événement 
funeile  qui  va  fuivre  ,  6c  il  eft  en  effet  inévitable  j 
à  moins  que  la  Nature  feule  ou  aidée  des  l'ecours 
de  l’Art ,  ne  proiuife  promptement  un  crife  heu- 
reufe.  Peut-on  délirer  des  lymptômes  de  crifê 
plus  cvidens  que  ceux  là?  Dans  d’autres  malades 
la  matière  des  aphthes  ell  pouffée  de  l’intérieur  à 
l’extérieur  des  parties  nobles  ou  moins  noblés  , 
les  forces  étant  bonnes ,  alors  le  changement  qui 
fur  vient  ell  falu  taire.  Mais  li  un  mouvement  fymp- 
tomatique  fait  regorger  la  matière  des  aphthes  fur 
les  parties  nobles  ou  dans  les  grands  vailfeaux , 
elle  opprime  le  principe  de  la  vie ,  &  fi  elle  ne  lë 
détruit  pas,  parce  que  les  forces  font  fuppoieeé 
fufizfantes  ,  elle  i’expofe  au  plus  grand  danger. 

Il  ell  vrai  que  les  aphthes  font  très-rares  dans  cës 
crifes  parfaites ,  qui  à  certains  jours  décident  plei¬ 
nement  de  l’événement  des  maladies  ;  <Sc  d’aslleurs 
les  lignes  de  ces  crifes  font  fi  confus  &  fi  ob leurs 
qu’on  perdroit  prefque  fon  tems  à  les  obferveri 
Audi  ai- je  donné  pour  caufe  ordinaire  des  aphthes  , 
une  crife  imparfaite  6e  lente  (  a  ).  On  fait  que  ces 
fortes  de  crifes  qui  expulfent  du  corps  lentement  6c 
peu  à  peu  tout  ce  qu’il  y  a  de  mauvais  &  d’impur, fe 
rencontrent  dans  beaucoup  de  maladies.  Or,  nous 
mettons  les  aphthes  au  nombre  de  ces  crifes,  6c  ce 
n'eil pas  fans  raifon,  puilque  les  aphthes  font  une 
affedion  tardive  qui  a  communément  un  long 
cours ,  non-feulement  de  plufieurs  jours ,  mais  de 
plqfieurs  femaines  ,  6c  quelquefois  de  plufieurs 
mois.  Souvent  même,lorfque  fur- tout  au  commen¬ 
cement  d’une  maladie  on  a  négligé  les  évacuations 


(a)  Voyez  ei-après  Obf.  II, 
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univerfelles  ,  il  réfulte  de  cet  oubli  une  plé¬ 
thore  &  une  cacochymie  ,  qu’il  n’eft  pas  polîi- 
ble  de  détruire  fans  le  fecours  des  aphthes ,  de 
la  tranfpiration ,  de  la  liberté  des  urines  &  des 
lavemens  relâchans  ;  car  pour  la  faignée  &  les 
purgations ,  nous  verrons  bientôt  qu’après  l’érup¬ 
tion  des  aphthes  elles  ne  peuvent  avoir  lieu,  & 
qu’elles  font  même  très -préjudiciables.  Diverfes 
caufes  peuvent  faire  auffi  que  les  aphthes  abandon¬ 
nent  la  place  qu’elles  occupoient  &  rentrent  en 
dedans  avant  d’avoir  achevé  leur  cours  &  détruit 
tout  le  miafme  qui  étoit  à  évacuer.  Alors  les 
aphthes  difparoilfent ,  ou  en  très- grande  partie,  ou 
tout-à-fait ,  de  maniéré  que  l’intérieur  de  la  bou¬ 
che,  qui  la  veille,  ou  quelques  heures  auparavant, 
en  étoit  tout  couvert ,  fe  trouve  le  lendemain  ou 
quelques  heures  après  parfaitement  nettoyé  ;  le 
malade  recouvre  la  facilité  d’avaler  &  de  refpirer, 
êc  fe  croit  en  un  mot  guéri.  Mais  il  eft  d’autant 
plus  en  danger ,  que  l’ennemi  eft  plus  près  du  pria- 
cipe  de  la  vie.  La  portion  quelconque  de  ce  miaf- 
me  rentré  dans  les  vaiffeaux  (  comme  il  eft  facile 
de  le  voir  par  le  renouvellement  de  la  lièvre  , 
l’opprefîion  du  cœur ,  le  relâchement  du  ventre, 
&c.  )  y  trouve  une  nouvelle  matière  qu’il  s’aflimi- 
le  Sc  fe  rend  propre  :  fi  la  Nature  ou  les  médica- 
mens  ne  l’évacuent  par  d’autres  voies  ,  il  produit 
de  nouvelles  aphthes  ,  &  celles-ci  doivent  avoir 
comme  les  autres  leur  cours  &  leur  tems  pour  ar¬ 
river  à  matrrité  &  à  excrétion  (a).  Ces  reproduc¬ 
tions  ,  ces  rentrées ,  n’arrivent  pas  feulement  une 
ou  deux  fois  ,  mais  jufqu’à  fix  à  fept  fois ,  ôc  plus 
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fouvent, toujours  avec  danger  pour  le  principe  de 
la  vie.  Il  me  femble  qu’après  cela  on  ne  peut  plus 
douter  que  les  aphthes  ne  naiflènt  d’une  crife,  & 
que  le  combat  de  l’humeur  morbifique  contre  la 
Nature, ne  rende  la  durée  des  aphthes  plus  ou  moins 
longue,plus  ou  moins  pernicieufe.  PalTons  mainte¬ 
nant  aux  caufes  qui  précédent  &  qui  conflituenc 
les  aphthes  ou  les  font  perfifter. 

Les  caufes  antécédentes  des  aphthes  n’ont  pas 
toutes  la  même  nature  ni  le  même  caractère  (a). 
En  effet  la  caufe  antécédente  eft  quelquefois  fi  bé¬ 
nigne  &  fi  modérée ,  qu’elle  ne  demande  d’autre 
foin  que  celui  de  la  contenir  dans  fon  degré  de 
bénignité  &  de  modération ,  &  alors  elle  fe  détruit 
prefque  d’elle-même.  D’autres  fois  elle  efl  fi  cruel¬ 
le  &  fi  funefte ,  qu’elle  menace  de  ruine  toutes 
les  parties  qu’elle  attaque ,  &  produit  les  fymptô- 
mes  les  plus  fâcheux ,  tels  que  la  fuffocation  ,  les 
défaillances  ,  des  diarrhées  très-  pemicieufes ,  des 
délires  ,  des  veilles ,  des  agitations ,  des  fureurs  , 
&c.  Je  crois  qu’il  ne  faut  pas  chercher  la  caufe  de  la 
diverfitédes  effets  de  cette  acrimonie  ailleurs  que 
dans  la  codion  ou  la  crudité  de  la  matière  morbi¬ 
fique  :  car  c’ell  la  codion  qui  tempere  les  humeurs 
exceffives  en  qualité  >  &  fait  rentrer  dans  l’ordre 
celles  que  l’orgafme  &  l’irritation  avoit  rendu  er¬ 
rantes.  Par  la  codion  encore ,  les  fubftances  inca¬ 
pables  en  quelque  forte  de  codion ,  font  féparées 
de  celles  qui  font  utiles  &  expulfées  par  les  voies 
convenables-  Qu’on  ne  penfe  pas  que  cette  codion 
fe  falfe  à  l’aveugle.  Cette  opération  de  la  Nature 
eft  une  fermentation  qui  s’opère  par  le  concours  * 
l’efficace,  &  la  vertu  des  mixtes.  Plufieurs  corps  hé- 
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térogènes  mus  &  mêlés  enfembie  ,  fe  frolffent,  fe 
brifent  les  uns  contre  les  autres  ,  &  perdent  dans 
ce  combat  leur  afpérité  &  leur  férocité,  La  circu¬ 
lation  continuelle  des  efprits  excite, provoque  fans 
ceffe  les  humeurs  &  les  mêle  les  unes  avec  les  au¬ 
tres  ,  pendant  quelecœur  modéré  ce  mouvement. 
Il  eft  difficile  d’expliquer  par  combien  de  voies  & 
de  conduits  s’exécute  cette  circulation  des  efprits 
animaux  :  la  chofe  n’en  eft  pas  moins  certaine.  La 
Itrudure  du  cœur  &  fes  fondions  qui  font  dans 
un  exercice  continuel  en  font  une  preuve  fuffifan* 
te,  Conformément  à  ces  loix  de  la  Nature, les  aph- 
thes  qui  arrivent  avant  le  feptiéme  jour  de  la  ma¬ 
ladie,  font  beaucoup  plus  fâcheufes  &  plus  mor¬ 
telles  que  celles  qui  furviennent  après ,  parce  que 
la  matière  de  celles-ci  étant  devenue  plus  douce 
par  une  codion  plus  longue  &  plus  parfaite,  af- 
fede  moins  les  forces  déjà  abattues ,  qu’elle  ne  le 
fait  lorfque  dans  les  autres  elle  agit  avec  opiniâ¬ 
treté. 

Je  ne  veux  pas  dire  que  la  caufe  antécédente 
des  aphthes  confiée  toujours  dans  le  miafme  fé¬ 
brile.  J’ai  vu  des  malades  affedés  d’aphthes  qui 
n’avoient  pas  la  moindre  fièvre  ,  &  qui  affuroient 
qu’ils  n’avoienc  reiTen'ti  avant  l’éruption  ni  fièvre, 
ni  aucun  mal  grave  (a). On  me  perfuaderoit  même 
fans  peine  que  les  aphthes  peuvent  naître  fans 
être  précédées  ou  accompagnées  de  fièvre,  &  que 
tout  vice  furmonté  par  la  Nature  &  expulfé  cri- 
tiquement  par  cette ,  voie  peut  être  la  matière  des 
aphthes.  On  remarque,  en  effet ,  dans  les  enfanr, 
même  nouveaux  -  nés ,  des  aphthes  qui  ne  fon? 


(*)  Voyez  ci-après  Obf.  I  ,  III ,  IV>, 
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pas  toujours  précédées  de  fièvre  (  a  ).  Toute  la 
caufe  étoit  dans  le  fang  maternel ,  qui  fe  décharge 
de  fon  impureté  originelle  ;  une  légère  ébullition 
fait  toute  la  befogne  &  fe  termine  à  des  lueurs  & 
à  des  aphthes.  11  n’en  eft  pas  moins  vrai  que  la  ma¬ 
tière  &  la  caufe  antécédente  des  aphthes  confifte 
le  plus  fouvent  dans  un  miafme  fébrile  contenu 
dans  les  grands  vaiffeaux ,  qui  par  lui- même  ôc  par 
une  pente  naturelle  tend  aux  aphthes. 

L’ufage  nous  apprend  que  les  évacuations ,  qui 
font  le  remède  ordinaire  des  maladies  ,  ne  gué- 
rilfent  pas  les  aphthes  (3) ,  mais  les  irritent,  lorfque 
ces  é  vac  uations  fe  font  par  une  voie  qui  n’eft  pas  con¬ 
venable  :  auffi  voyons-nous  que  des  évacuations  pro¬ 
curées  par  le  ventre  font  fouvent  très  -  nuifibles 
dans  les  petites-véroles  &  les  rougeoles  :  ajoutons- 
y  les  aphthes.  Afin  qu’une  évacuation  foit  falu- 
taire ,  il  ne  fuffit  pas  que  la  Mature  foit  capable 
de  la  fupporter  ,  il  faut  encore,  &  principalement , 
confidérer  fi  la  voie ,  fi  le  conduit  par  lefquels  ou 
veut  la  procurer  convient  à  la  maladie.  Le  choix 
dépend  delà  connoiflance  qu’a  le  Médecin,  du  ca- 
radcre  &  du  mouvement  de  l’humeur  morbifi¬ 
que  (c).  Dans  une  crife  imparfaite  où  un  féal  chan¬ 
gement  fubit  ne  fuffit  pas  pour  emporter  tout  le 
mal ,  mais  où  il  en  faut  plufieurs  ,  les  humeurs  doi¬ 
vent  être  éconduites  par  les  voies  les  plus  conve¬ 
nables  &  indiquées  par  la  pente  même  de  la  Na¬ 
ture.  C’efl:  l’excellent  avis  ePHypocrate.  Or  il  fem- 
ble  que  la  caufe  des  aphthes  ne  cherche  point  à 
fortir  par  les  artères  prochaines  de  la  bouche ,  ni 


(4)  Voyez  ci-après  Obf.  I  ,  III. 
(t)  Voyez  ci-après  Obf.  VI  ,  VII. 
(e)  Voyez  ci-après  Obf.  II, 
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par  les  parties  voifinss  ;  mais  plutôt  parles  vaif¬ 
feaux  qu’on  a  découverts  vers  le  milieu  du  fiécle 
dernier  ,  dont  la  propriété  eft  de  porter  la  lym¬ 
phe;  ce  qui  les  a  fait  nommer  par  leurs  inven¬ 
teurs  vaiffeaux  lymphatiques.  Ils  font  remplis  non- 
feulement  d’une  eau  très-claire  &  très-pure  qui 
fêrt  à  l’arrofement  de  la  bouche  &  de  l’organe  de 
la  yoix ,  mais  aufli  des  vices  que  ces  eaux  peuvent 
avoir  contractés  ,  &  ils  les  dépofent  des  fes  par¬ 
ties.  Car  pourquoi  cette  humeur  fi  pure  ne  pour- 
roit-elle  pas  fe  charger  dans  les  grands  vaiffeaux 
de  quelques  vices  du  fang  ?  Sa  ténuité  &  fa  fluidité 
ne  la  rendent- elles  pas  très-capable  d’être  un  vé¬ 
hicule  ?  Mais  cela  importe  peu  cependant  au 
fuccès  de  la  cure  des  aphthes.  11  eft  inconteftab{e 
qu’elles  font  accompagnées  de  beaucoup  de  féro- 
fité,  &  que  la  bouche  ,  ainfi  que  toute  la  tête,èn 
font  abondamment  pourvues.  L’excès  de  cette 
abondance  eft  affez  manifefte  ata  commencement 
des  aphthes  :  quelquefois  dans  l’ardeur  de  la  fièvre, 
les  malades  font  aflbupis  &  même  dorment  pro¬ 
fondément  ,  quoique  d’un  fommeil  inquiet  &  tur. 
bulent  :  fymptômes  qui  prouvent  tout  à  la  fois  la 
pléthpre  dans  la  tête  &  l’acrimonie  de  l’humeur 
morbifique ,  laquelle  jointe  à  la  férofité,  appéfentit 
de  afioupit  l’ame  &  les  fens. 

On  peut  encore  confidérer  les'  aphthes  comme 
une  ennemie  particulière  à  certains  peuples ,  à 
certains  pays,  à  certaines  qualités  des  alimens. 
Pans  les  régions  chaudes  où  les  humeurs  ont  une 
pente  naturelle  aux  aphthes,  fi  la  chaleur  du  cli- 
mat  les  engendre  ,  la  fueur  les  emporte  plus 
promptement ,  &  c’eft  par  cette  raifon  ,fans  doute  „ 
qu’à  peine  les  Médecins  Auteurs  de  ces  pays  là 
parlent-ils  de  cette  affection.  Au  contraire  dans  les 
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pays  feptentrionaux  »  où  l’air  froid  &  humi¬ 
de  ,  les  alimens  plus  cruds  ,  l’habitude  des  corps 
plus  denfe,  les  humeurs  plus  crades,  forment  plus 
d’obftacles  à  la  fueur  ôc  aux  autres  évacuations  , 
les  aphthes  font  plus  communes  &  méritent  beau¬ 
coup  plus  d’attention.  C’eft  dans  ces  régions  où 
l’on  peut  remarquer  plus  que  par-  tout  ailleurs  , 
qu’il  n’y  a  rien  de  plus  funeile  dans  le  traitement 
des  apththes  que  ces  excrétions  qui  ,  fuivant  les 
loix  de  la  révulfion  ,  arrêtent  la  fueur  ,  comme  un 
flux  abondant ,  par  le  ventre  ,  par  la  matrice  pat 
les  hémorrhoïdes ,  &c.  foit  qu’il  arrive  naturelle¬ 
ment  ,  foit  qu’il  foit  provoqué  témérairement  par 
quelque  remède  irritant.  Des  indices  très-clairs  & 
en  grand  nombre  prouvent  au  contraire  qu’il  efl: 
certain  qu’une  fueur  critique  &  copieufe,des  urines 
abondantes, rendent  les  aphthes  moins  dangereufes 
&  prefque  d’aucune  importance.  Les  aphthes  étant 
principalement  compoféesde  férofité  ,  on  ne  peut 
les  évacuer  plus  commodément  que  par  les  voies 
dont  la  Nature  elle-même  fe  ferÇpour  purifier  les 
férofités  &  la  lymphe.  Nous  lailTons  aux  Phyficiens 
à  rechercher  les  caufes  des  endémies.  Nous  dirons 
feulement  que  chaque  région  porte  dans  fon  fein 
tout  ce  qui  peut  contribuer  à  la  confervation  ou 
à  la  deftruétion  de  fes  habitans  Qu’on  ne  confon¬ 
de  pas  néanmoins  notre  fentiment  avec  celui  des 
Anciens  qui  ont  voulu  trouver  les  caufes  des  aph¬ 
thes  dans  ces  caufes  extérieures  qui  affe&ent  & 
corrodent  les  parties  internes  de  la  bouche  par  leur 
âcreté ,  ou  qui  par  quelqu’autre  qualité  funefte  y 
produifent  ces  ulcères  ,  qu’ils  ont  nommés  aphthes. 
Car  ces  vices ,  ou  tels  autres  qu’ils  ont  imaginés , 
en  tant  que  caufes  extérieures,  ne  produifent  ja¬ 
mais  des  aphthes ,  s’ils  n’ont  auparavant  affe&é 


$ 22  Maladies 

toute  la  malle  du  fang ,  &  procuré  une  fièvre  con¬ 
tinue  ,  qui  par  le  mouvement  particulier  de  la 
nature  &  des  humeurs  ,  fe  termine  en  aphthes. 

11  n’y  a  perfonne  qui  ne  puifie  par  fies  yeux  ju¬ 
ger  delà  préfence  a&uelledes  aphthes;  mais  le  dia- 
gnoftic  de  leur  prochaine  éruption  eft  beaucoup  plus 
difficile  &  plus  incertain.  Voici  ce  que  l’expérience 
nous  en  a  appris.  Nous  regardons  comme  fymptô- 
mes  de  l’éruption  prochaine  des  aphthes ,  la  diffi¬ 
culté  de  refipirer  Sc  d’avaler  ;  une  chaleur  d’efto- 
mach  extraordinaire ,  immodérée  ,  accompagnée 
de  rapports ,  la  voix  moins  claire  Sc  moins  dit 
tin&e  que  de  coutume  ;  une  féchereffe  confidéra- 
hle  Sc  indomptable  de  tout  l’intérieur  de  la  bou- 
che;  un  fommeil  tantôt  turbulent,  tantôt  pro¬ 
fond  ,  mais  qui  foulage  peu  le  malade.  Les  indices 
qu’on  trouve  dans  les  urines  font  fi  incertains 
qu’ils  ne  méritent  pas  qu’on  en  parie.  Cependant 
ceux  qu’on  découvre  dans  les  urines  après  la 
codion  ,  montrent  aflfez  bien  la  bénignité  des  aph¬ 
thes.  Un  ligne  de  la  proximité  des  aphthes ,  qui 
n’eft  pas  à  méprifer ,  eft  l’opiniâtre  réfiftance  ou 
l’ingravefcence  d’une  maladie  ,  après  des  évacua¬ 
tions  qui  devroient  la  diminuer  ou  la  détruire. 
Ainfi  dans  des  fièvres  continues ,  tierces,  putri¬ 
des  ,  lorfque  le  ventre  a  rendu  naturellement  ou 
avec  les  fecours  de  l’Art ,  beaucoup  de  bile  &  de 
cette  matière  incraflante  qui  a  coutume  d’embar- 
raflèr  les  inteftins,  &  qu’on  a  pourvu  de  toutes  ma¬ 
niérés  à  la  fituation  du  malade  par  les  vomiffe- 
mens  ,  les  urines  ,  les  évacuations  convenables , 
Sc  que  malgré  tout  cela  il  furvient  ou  ilfubfifte 
un  embarras  dans  les  parties  vitales ,  avec  oppref- 
fion  au  cœur,  à  lapoitrine,  abfence  d’efprit,  affadie- 
ment  des  forces,  inquiétude  &  autres  fymptômesfi 
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terribles  que  le  malade  paroîc  réduit  à  toute  extré¬ 
mité,  on  peu:  juger  fans  témérité  que  lesaphthes 
ne  fonrpas  éloignées.  Tout  Médecin  expérimenté 
lait  qu’il  ne  faut  pas  l’efpace, d’une  nuit  pour  voir  la 
Nature  triompher  de  tous  les  obllacles,  calmer  tous 
les  fympcômes  oppofés  8c  faire  forcir  les  aphthes.  La 
marche  même  ordinaire  de  la  Nature ,  n’elt  pas  de 
combattre  de  front  cette  force  de  fièvre  ,  ou  de 
lui  échapper  en  fuivant  les  grandes  routes  ;  mais 
d’efqmver  fes  pourfuites  par  les  fentiers  étroits  & 
détournés  de  la  gorge  &  de  la  bouche,  C’efl:  à 
faciliter  &  a  procurer  ces  évafions  qu’un  Médecin 
doit  diriger  fes  foins  &  fon  indultrie.  Qu’on  fe 
foavienne  néanmoins  que  nous  ne  donnons  ces 
figues  de  i'eruption  prochaine  des  aphthes  que 
comme  vraifemblable  ;  que  fouvent  tous  ces  li¬ 
gnes  exiftans .  les  aphthes  ne  fe  montrent  point  , 
ce  qu’à  ia  préfence  de  quelques-uns  feulement  , 
il  furvient  quelquefois  une  quantité  prodigieufe 
d’aphthes. 

On  ne  fe  trompe  pas  moins  fur  le  pronoftic  de 
ces  affedions  préfentes  ,  lorfqu’on  veut  augurer 
la  mort  ou  la  guérifon  du  malade.  Cependant , 
à  raifon  de  la  différence  des  circonflances  où  elles 
paroilTent,  on  peut  en  induire  quelques  pronoltics 
moins  douteux.  Tantôt,  en  effet  ,  les  aphthes  fe 
montrent  lorfque  les  forces  font  épuifées ,  tantôt 
lorfqu’elles  font  encore  entières  ou  légèrement  af- 
foiblies  ;  quelquefois  la  matière  morbifique  elt 
déjà  mitigée  &  parvenue  à  fa  codion  ;  d’autres 
fois  elle  elt  toute  crue  &  a  toute  fa  férofité  ;  quel¬ 
quefois  il  ne  fort  que  quelques  pullules  aux  en¬ 
virons  de  la  luette ,  &  au  fommet  du  palais  ;  d’au- 


(4)  Voyez  çi-iprèj  Ofef.  1  ,  II. 
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nés  fois  elles  occupent  tout  l’intérieur  de  la  bou¬ 
che,  &  tnême  d’autres  parties  internes,  la  gorge, 
I’œfophage ,  Sic.  (a).  On  peut  dire  avec  quelqu’af- 
furance  que  les  plus  douces  &  les  moins  dange- 
reufes  de  toutes, font  celles  qui  trouvent  les  forces 
en  bon  état  ;  comme  chez  l’adulte ,  le  feptiémeou 
le  neuvième  jcur  de  la  maladie,  après  le  conflift  de 
la  nature  &  du  mal ,  avec  des  fignes  de  codion , 
&  qui  paroilTent  dans  une  grande ,  mais  non  ex- 
ceffive  abondance,  lorfque  la  plupart  des  fymptô- 
mes  font  calmés ,  &  fur-tout  la  fièvre  ceflee  ou 
relâchée.  Au  contraire ,  les  aphthes  font  toujours 
graves  &  terribles  dans  l’âge  avancé,  dans  l’abatte¬ 
ment  des  forces.  Il  y  a  encore  beaucoup  à  craindre 
de  celles  qui  paroilTent,  difparoiffent  &  reparoif- 
fènt  quelquefois.  Ce  n’eft  fouvent  qu’à  force  de 
foins  &  de  médicamens  que  le  Médecin  peut  les 
rappeller.  Tel  eft  le  caradère  de  la  plupart  de  cel¬ 
les  qui  furviennent  avant  la  codion  de  la  matière 
morbifique.  Car  tout  principe  d’une  matière  tem¬ 
pérée  &  cuite  a  par  foi-même  une  crife  falu- 
taire  ;  &  une  dangereufe,  nulle  ou  difficile,  fi 
fa  matière  conferve  fon  caradère  de  crudité,  & 
que  la  Nature  n’en  faffe  pas  la  codion. 

La  fuppreffion  ou  le  flux  déréglé  des  menf- 
trues  eft  auffi  de  mauvais  augure,  parce  que, félon 
la  loi  de  la  révulfion,  ce  déréglement  ou  cette  fup- 
prellion  tranfporte  lemiafme  des  aphthes  dans  une 
région  étrangère  &  hors  du  feul  lieu  ou  il  pou- 
voit  acquérir  une  maturité  falutaire.  J’ai  vu  très- 
fouvent  la  feule  éruption  des  mois  dans  un  âge 
vigoureux ,  &  dans  le  moment  où  les  aphthes 


{«)  Voyez  ci-après  Oif.  I  ,  II» 
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fembloient  n’avoir  que  peu  ou  point  de  danger  , 
faire  échouer  toute  efpérance  &  tout  empirer-  Par 
la  même  raifon,  le  cours  abondant  &  fréquent  du 
ventre  ,  &  même  des  hémorrhoïdes ,  ell  nuifible 
dans  les  aphthes.  En  quelqu’en  droit  qu’elles  fe 
placent,  elles  font  beaucoup  de  mal  Sc  font  à  crain¬ 
dre  ,  à  moins  que  ce  ne  foit  le  lieu  que  la  Nature 
leur  aaffigné.  Un  catarrhe  qui  fond  fur  la  gorge  ou 
fur  les  parties  intérieures  voifines  dans  le  tems  des 
aphthes ,  les  fait  non-feulement  difparoître ,  mais 
rentrer  &  cacher  dans  quelques  coins,  ordinaire¬ 
ment  avec  danger  pour  la  vie  ,  fi  ce  n’eft  que  les 
forces  foient  en  bon  état.  Nous  mettons  encore 
au  nombre  des  aphthes  graves  &  dangereufes,  cel¬ 
les  qui  furviennent  dans  une  maladie  au  commen¬ 
cement  de  laquelle  on  n’a  provoqué  aucunes  éva¬ 
cuations  ,  enforte  que  les  vaifleaux  fe  trouvent 
tout  farcis  d’impuretés.  Au  relie,  quoique  cette  af¬ 
fection  dure  fouvent  long-tems ,  &  foit  redouta¬ 
ble  à  tout  âge  &  à  tout  fexe ,  l’appétit  qui  ell  prêt 
que  toujours  languiflant  venant  à  fe  réveiller  par 
les  forces  même  du  fujet,  apporte  une  grande  con- 
folation ,  parce  que  le  nouveau  fuc ,  fourni  par  des 
alimensconvenables,peut  procurer  à  la  Nature  plus 
de  foulagement  que  le  retard  des  chofes  outre 
naturelles  ne  peut  lui  être  nuifible. 

Venons  à  la  cure.EUe  confille  principalement  en 
deux  chofes.  Premièrement ,  il  mut  mûrir  les  aph¬ 
thes  qui  paroiflfent  dans  la  bouches  par  des  gar- 
garifmes  lénitifs.  On  doit,  en  fécond  lieu, par  toute 
forte  de  moyensjtempérer,  diminuer  &  détruire  ce 
relie  de  chaleur  fébrile  dans  les  vaifleaux  que  la 
crife  par  les  aphthes  emporte  rarement  tout-à  fait 
&  en  un  coup.  Mais  avant  de  nous  étendre  fu  c  2 
fécond  point  de  la  curation  ,  il  efl:  à  propos  d’exa- 
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miner  ce  qu’il  faut  penfer  de  la  faignée  &  de  la 
purgation  ;  remèdes  li  communs  &  fi  efficaces 
pour  défemplir  &  nettoyer  les  vaifleaux. 

Je  fais  qu’il  y  a  des  Praticiens  en  divers  lieux 
qui  ordonnent  témérairement  la  faignée  après  la 
fortie  des  aphthes  ,  &  ians  égard  pour  les  aphthes , 
pourvu  feulement  qu’il  y  ait  fuppreffion  de  quel- 
qu’évacuation ,  ou  que  les  vaifleaux  l’oient  pleins 
Sc  gonflés,  ou  qu’il  y  ait  une  grande  effervef- 
cence  dans  les  humeurs  ;  mais  comme  je  fais  auffi 
que  la  faignée  eft  contraire  au  mouvement  de  la 
Nature  qui  veut  ces  aphthes,  que  la  faignée  fait 
rentrer  l’ennemi  au-dedans  (a)  ,  qu’elle  prive  la 
Nature  des  moyens  aveclefquels  il  lui  ett  ordinaire 
de  le  vaincre  ,  Sc  que  très-fouvent  la  faignée  a  af- 
faffiné  les  malades ,  je  dis  qu’on  ne  doit  pas  la 
pratiquer  dès-lors  que  les  aphthes  ont  fait  érup¬ 
tion  ,  à  moins  qu’elles  ne  foient  accompagnées  de 
quelqu’autre  affeétion  plus  grave  &  plus  pref- 
fante.  J’ai  vu  ,  par  exemple ,  des  aphthes ,  jointes 
à  une  vraie  pleuréfie ,  dans  une  fille  de  vingt-trois 
ans  dont  les  mois  étoient  déréglés  &  trop  peu 
abondans.  Une  douleur  tiès-piquante  au  coté  gau¬ 
che  ,  la  difficulté  de  refpirer  ,  la  toux ,  une  fiévré 
très  -  ardente  &  d’autres  maux  ,  demandoient  la 
faignée  ;  on  la  fit  Sc  même  très  copieufe  ;  mais  ce 
remède ,  ni  les  juleps  ,  ni  les  topiques  conve¬ 
nables  ,  n’attirant  aucuns  crachats  fanguinolents 
ou  purulents ,  Sc  aucuns  fymptômes  ne  relâchant, 
j’employai  un  remède  propre  à  appaifer  la  douleur 
&  à  provoquer  la  fueur  ;  alors  la  matière  mor¬ 
bifique  ,  dont  le  côté  ôc  la  plèvre  étoient  farcis , 


(a)  Voyez  ci-après  Obf,  VI ,  VII ,  IX. 
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forcit  toute  par  des  Telles  très-noires  5c  très  -  féti¬ 
des  ;  les  fymptômes  funeftes  s'évanouirent  ;  il  ne 
refta  plus  que  des  défaillances  ,  occafionnées  par 
la  diarrhée,  avec  les  aphthes.  La  vigueur,  l’âge ,  le 
bon  régime  &  les  remèdes  corroborans  furmon- 
terent  ces  relies  d’accidens  ,  &  la  malade  fut  par¬ 
faitement  rétablie.  Je  me  fouviens  encore  d’avoir 
ordonné  la  faignée  à  un  Matelot ,  qui ,  après  l’é¬ 
ruption  des  aphthes  ,  fut  attaqué  de  phrénéfie  5c 
d’autres  fymptômes  terribles  ;  5c  il  fut  redevable 
de  la  vie  prefqu’à  ce  feul  remède.  Mais  il  ne  faut 
pas  abufer  de  ces  exemples  ;  au  contraire  avant  l’é* 
ruption  des  aphthes ,  l’état  du  malade  permet ,  5c 
très-fouvent  exige  la  faignée. 

Rien  ne  rend  les  aphthes  fi  douces  5c  fi  inno¬ 
centes  que  les  évacuations  univerfelles  ordonnées 
à  tems  &  avant  l’éruption ,  puifqu’elles  foulagenc 
la  Nature  du  fardeau  fous  lequel  elle  géminoit. 
Les  mêmes  raifons  qui  prohibent  la  faignée  lors 
de  l’efflorefcence  des  aphthes  ,  interdifent  ces 
purgations  propres  à  la  cacochymie  ,  qui  purgent 
tout  le  corps ,  par  des  voies  ultérieures ,  de  toutes 
les  humeurs  nuifibles.  Ces  purgations  font  même 
très-funefles  dans  le  cas  dont  eft  queftion ,  &  ter¬ 
minent  le  plus  fouvent  la  vie  par  une  hyperca- 
tharfe  ,  ou  fuperpurgation.  Il  eft  une  autre  forte 
de  purgation  improprement  dite  ,  dont  l’effet  eft 
de  purifier  les  gros  inteftins  5c  même  les  premières 
voies  des  matières  incraffantes  qui  y  abondent , 
&  qui  ne  va  plus  loin  par  des  conféquences  éloi¬ 
gnées.  Celle-là  fe  pratique  plutôt  par  injeétion 
que  par  boiffon  ,  &  produit  fouvent  un  grand 
bien  en  lavant  les  inteftins  ,  en  donnant  de  la 
liberté  au  ventre ,  en  adouciffant  ou  réprimant 
le  vices  du  bas:Yentre ,  5c  même  en  délivrant  la 
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Nature  de  i’oppreflion  :  elle  procure  d’autres  éva¬ 
cuations  falutaires ,  telles  que  les  urines ,  les  fueurs 
êc  même  les  aphthes.  Ce  remède  néanmoins  de¬ 
mande  aufli  de  la  circonlpe&ion ,  Sc  n’eft  à  propos 
que  le  troifiéme  jour  &  au-delà  de  l’éruption, 
lorfque  le  ventre  devient  parefleux.  Les  elyftères 
lénitifs  Sc  émolliens  méritent  la  préférence  fur  tous 
les  autres  ,  fi  les  forces  du  malade  en  permettent 
l’ufage  ;  autrement  il  faudroit  s’en  tenir  aux  fup- 
pofitoires.  Quant  aux  médicamens  qui  fe  pren¬ 
nent  par  la  bouche  ,  pour  purger  le  ventre,  ou  ils 
font  alimenteux  ,  &  dès-lors  trop  foibles  pour  éva¬ 
cuer  les  excrémens  durcis  ;  ou  ils  font  trop  puif- 
l'ans  ,  peuvent  tourmenter  le  ventre  &  font  crain- 
dre  la  diarrhée.  L’humeur  peccante  tombant  de 
fon  plein  gré  par  une  converfion  de  fon  mouve¬ 
ment  ,  ou  par  l’ufage  mal  placé  des  purgatifs, dans 
le  bas -ventre  ,  les  aphthes  fe  diffipent  &  s’éva- 
nouiffent  ;  mais  elles  font  remplacées  par  les  dé¬ 
faillances ,  les  hoquets  ,  &  une  hypercatharfemor- 
telle.  On  n’appaife  ces  fymptômes  qu’en  arrêtant , 
par  tous  les  moyens  polîibles  ,  ce  flux  précipité  du 
ventre ,  &  en  procurant  le  retour  des  aphthes:  ce 
à  quoi  on  ne  peut  réuffir  qu’avec  du  tems ,  &  aux 
dépens  des  forces  du  malade.  C’eft  d’après  les  ex¬ 
périences  journalières  que  nous  venons  d’établir 
qu’on  ne  doit  ufer  qu’avec  beaucoup  de  modéra; 
tion  de  la  faignée  Sc  de  la  purgation  dans  ces  forces 
de  maladies. 

Les  aphthes ,  comme  nous  favoris  dit  plus  haut* 
fe  produifent  au  dehors ,  ou  avant  le  feptiéme  jour 
lorfque  la  matière  morbifique  efi:  encore  crue  & 
même  en  fermentation  ,  durant  l’ébullition  &  l’ef- 
fervefcence  du  fang  dans  les  gros  vaiflfeaux,  pen¬ 
dant  la  fièvre  ou  autres  fympcômes  qui  en  ap¬ 
prochent  , 
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J)rbciientj  ou  après  le  feptiémë  jour,  lorfque  la  ma¬ 
tière  morbifique  eil  fubjuguéè ,  bien  cuite,  féparéé 
des  humeurs  utiles  ,  Sa  dépofée  par  la  nature  en¬ 
core  vigoureui'e  dans  des  lieux  convenables.  Dans 
ces  cas ,  le  meilleur  remède  eft  de  n’en  faire  au¬ 
cun  ;  une  diète  ,  accommodée  à  la  fituation  dü 
malade  &  quelques  gargarifmes  ,  font  ordinaire¬ 
ment  fuffifans.  Cependant  il  arrive  quelquefois 
que  lors  de  l’éruption  des  aphthes  les  autres  maux 
difparoifient ,  enlorte  que  tous  les  foins  du  Mé¬ 
decin  femblent  devoir  fe  tourner  vers  la  bouche  & 
la  gorge.  Alors  je  fçais  que  des  Praticiens  ,  qui  ne 
font  pas  fans  renommée,  ufent  des  rafraîchiilans 
&  des  aftringens  ou  aétuels ,  ou,  comme  ils  difent, 
en  puiffance.  Ils  fçavent  avec  quel  fuccès  (a).  Mais 
il  eft  certain  que  ces  remèdes  procurent  autant 
d’abattement  &  d’anxiété  au  coeur  &  aux  parties 
vitales  ,  que  de  foulagement  à  la  bouche  6c  à  la 
gorge.  Les  aphthes  connues  des  Anciens  étant  des 
ulcères  corrofifs  i  demandoient  ,  fans  doute  ,  ce 
traitement;  mais  les  nôtres  étant  d’un  caraétèretooc 
différent,  puifqu’ils  font  d’autant  plus  doux  qu’ils 
font  plus  étendus,  &  qu’ils  n’ont  jamais  plus  de  fé, 
fofité  quelorfqu’on  veut  les  empêcher  de  fortir, 
le  Médecin  dont  la  fin  eft  de  conferver  la  Na¬ 
ture  ,  ne  doit  pas  la  combattre  avec  ril'que  de 
la  détruire  :  ce  qui  ne  peut  manquer  d’arriver  s’il 
force  à  rentrer  au -dedans  l’ennemi  qui  a  déjà 
gagné  la  porte  En  répercutant  l’humem  ,  il  e;  de 
toute  nécefîité  ,  ou  que  l’ardeur  des  aphthes  repris 
me  es,  l'oit,  après  de  rudes  combats ,  lurmontée  par 
la  Nature ,  ou  que  celle-ci  iuccombe  par  fo;  ble  il  es¬ 
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Aiufi  lés  gargarifmes  &  les  ablations  ne  doivent 
avoir  pour  fin  que  de  provoquer  les  aphthes,  & 
non  de  les  difliper.  On  parviendra  à  cette  lin  par 
des  gargarifmes  îénitifs  propres  à  mûrir  les  aph¬ 
thes  ,  doux ,  amis  du  cœur  ,  administrés  en  forme 
liquide  &  actuellement  chauds.  J’approjive  tous 
ceux  qui  ne  font  ni  rafraîchiflans  ni  répercufîifs. 
Cependant,  parce  que  tous  les  fyrops  relâchent  i’efi 
tomach  ,  conftipent  par  leur  abondante  mucofité , 
augmentent  les  naufées  «5c  les  dégoûts ,  je  voudrois 
qu’on  s’abftînt  d’èn  ufer  ,  s’il  n’en  eft  befoin  pour 
d’autres  maux,  &  qu’alors  même  on  préférât  à  tout 
autre  celui  de  jujubes  ,  de  tuffilage,  de  cheveux 
de  Vénus  ,  de  capillaire ,  &c.  même  avec  la  pré¬ 
caution  au  commencement  de  l’éruption  des  aph¬ 
thes,  d’uler  d’abord  de  ceux  qui  ont  une  chaleur 
modérée  ,  <5c  de  réferver  les  plus  chauds  pour  les 
derniers. 

Parlons  maintenant  de  la  maniéré  de  gouverner 
ces  aphthes  (  telles  que  les  endémiques  )  <Jui  fe 
pfoduifent  dans  une  erife  lente  &  imparfaite.  Lorf- 
qu’on  s’apperçoit  que  toute  la  chaleur  des  grands 
vaiffeaux  ne  s’elt  pas  exhaîtée  par  les  aphthes, 
mais  qu’elle  caufe  encore  de  la  fermentation  dans 
les  humeurs,  il  faut  traiter  ce  feu  avec  précaution 
de  peur  de  l’exciter  &  de  le  rendre  plus  violent. 
Souvent  un  bon  régime  réufîïc  mieux  que  beau¬ 
coup  de  formules  de  médecine  qui  fatiguent  le  ma¬ 
lade.  Le  régime  fera  bon  s'il  elt  compofé  de  cor- 
roborans  &  de  chofes  capables  de  tempérer  l’ar¬ 
deur  des  humeurs  ,  d’exciter  les  urines  «5c  lafueur. 
Ii  faut  fur  -  tout  éviter  les  acides  ,  qui ,  quoique 
contraires  à  la  putridité  ,  Sc  propres  à  ranimer  la 
langueur  de  l’eflomach  ,  peuvent  nuire  à  la  poi¬ 
trine  5c  aux  poumons  en  excitant  une  toux  très- 
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préjudiciable  aux  aphthes  (a).  Si  ees  remèdes  né 
fufHfoient  pas  à  calmer  i’t  builicion  des  humeurs 
&  les  autres  iymp'tômes  cruels,  il  faud:  oit  recourir 
à  d’autres  plus  puilfans.  Dans  les  veilles  opiniâ¬ 
tres  ,'les  emulfions  avec  les  femences  frOideS  és 
même  les  narcotiques  légers  font  convenables  lorf- 
que  l’état  des  forces  en  permet  i’ufage,  On  peut 
employer  auffi  différences  potions  contre  l’ard.-ur 
de  la  fièvre.  Si  les  cardiaques  &  les  fébrifuges 
dureilToient  &  cdnitipoiedt  le  ventre  ,  on  admiruf- 
treroit  tous  les  trois  jours  un  clyftèreou  un  iup- 
pofitoire  ,  toujours  avec  la  précaution  de  ne  pas 
irriter  la  matière  des  aphthes.  Si  cette  matière  fe 
précipitait  d’elle-méme  ,  ou  parce  qu’on  auroit 
trop  retardé  l’ufage  des  médicamens  fur  les  intef- 
tins ,  elle  les  irriteroit  par  fon  âcrecé  Sc  provo- 
queroit  une  diarrh  'e  funefle  ;  il  ne  faudroit  pas 
alors  ,  comme  dans  les  déieétions  bilieufes  & 
chaudes  *  évacuer  cette  acrimonie  par  des  cl  y  D 
•tères  bénins  ,  mais  réprimer  le  flux  du  ven¬ 
tre  ,  corriger  en  même  rems  le  mouvement  dé- 
fordonné  des  humeurs  ,  &  exciter  la  lueur  par 
des  potions  convenables  qui  ,  jointes  au  bon  ré¬ 
gime,  repoufleront  les  aphthes  au  dehors. 

11  y  a  de  ces  aphthes ,  fur-tout  dans  les  adultes 
&  dans  les  fièvres  ardentes  ,  qui  ne  font  pas  fans 
malignité  {b  .  Or  ,  pour  en  défendre  les  partiel  vi¬ 
tales  ,  le  meilleur  de  tous  les  moyens  ed  celui  que 
confervera  ou  réparera  les  forces  ,  &  c’elt  ce  qui 
fait  toujours  fûrement  un^  bon  régime  ,  plutôt 
qu’une  répétition  trop  fréquente  de  potions  &  de 
médicamens. 
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(a)  Voyez  ci-après  Obf.  ~1X. 

(b)  Voyez  ct-§prcs  Obi.  VU. 
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Je  fie  croyois  pas  d’abord  parler  auflî  longue¬ 
ment  des  aphthes  ;  mais  la  Differtation  de  Ketelaer, 
imprimée  à  Genève  en  1727,  fous  ce  titre  ,  Corn- 
mentarius  Medicus  de  aphthis  nofiratibus  ,  Autore 
Vincentio  Ketelaer ,  m’a  paru  II  intéreflànte,  que  j’si 
cru  devoir  l’employer  pour  répandre  fur  ce  fujet 
toute  la  lumière  poflible,  &  peut  -  être  la  plus 
grande  qu’on  ait  fournie  jufqu’à  préfent  depuis 
Ketelaer. 

Les  Anciens ,  comme  le  dit  cet  Auteur,  n’ayant 
prefque  point  connu  l’affe&ion  que  l’on  appeUe  aph¬ 
thes  ,  leurs  Obfervatipns  ne  pourroient  être  pour 
la  plupart  d’aucune  utilité,  fi  l’on  n’avoit  foin  de  re¬ 
marquer  le  différent  caradère  des  affedions  qu’ils 
ont  traité  comme  des  ulcères,  &  qui  n’étoientque 
des  aphthes  telles  qu’on  les  connoit  aujourd’hui ,  & 
fa  différence  d’avec  celui  des  vraies  ulcères  ;  &  de 
montrer  en  même  tems  le  défaut  de  leur  prati¬ 
que  relativement  à  cette  différence.  J’ai  cru  devoir 
auflî  joindre  mes  réfléxions  à  leurs  Obfervations. 

Première  Observation. 

Aphthes  occupant  tout  lin  teneur  de  la  bouche 
dun  enfant  (a). 

Une  mere  manquant  de  lait ,  a  donné  fon  en¬ 
fant  ,  âgé  de  deux  ans,  à  une  nourrice  d’un  tem¬ 
pérament  bilieux  ,  d’ailleurs  d’une  bonne  fanté, 
abondante  en  fang_  &  en  lait.  Lorfque  cet  enfant 
a  eu  tetté  pendant  huit  jours  ,  il  a  commencé  à 
vomir  fréquemment  du  lait  mêlé  avec  deshumeurs 
pituiteufes  &  bilieufes ,  à  dormir  avec  inquiétude, 


{ <2)  Dicajerbiotk ,  4e  r.io:b.  «?  &  thor> 
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Sc  à  rejetter  par  les  Telles  des  matières  jaunes  & 
verdâtres  ;  enlin  tout  l’intérieur  de  fa  bouche  s’eft 
garni  d’apthes  blanchâtres ,  &  la  douleur  qu’elles 
lui  procurent  l’empêche  de  tetter  quoiqu’il  en  ait 
grand  défir.  Il  n’a  point  de  fièvre  de  il  n’y  a 
aucun  changement  dans  le  pouls. 

Diemerbroek  répond  que  le  lait  trop  fé- 
reux  ,  trop  chaud  &  trop  âcre  ,  e!ï  la  caufe  de  ces 
aphthes  ;  que  l’effomach  de  l’enfant  n’en  fait  pas 
bien  la  coétion  ,  mais  en  forme  beaucoup  de 
bile  qui  renvoyé  des  exhalaifons  âcres  ,  dont 
la  bouche  eit  ulcérée  ;  &  croit  voir  des  preuves 
sûres  de  fes  avis  dans  les  vomiffemens  &  dans  la 
quantité  des  déjections.  Quant  à  la  cure ,  il  la  diri¬ 
ge  principalement  fur  la  nourrice,  qu’il  purge  une 
ou  deux  fois  ,  faigne ,  rafraîchit ,  Sic.  Sc  qu’il  con¬ 
gédie  fi  l’enfant  ne  guérit  pas.  Pour  le  nourriffon  , 
il  ne  lui  preferit  que  des  gargarifmés  allez  bé¬ 
nins,  &  qui  pouvoient  avoir  le  bon  effet  de  mûrir 
les  aphthes.  Ketelaer  ne  s’en  feroit  pas  pris  à  la 
pauvre  nourrice ,  qui  étoit  parfaitement  innocente 
de  la  maladie  du  nourriffon ,  puifqu’elle  ne  l’avoit 
encore  allaité  que  pendant  huit  jours,  Sc  que  ..les 
déj  estions  de  l’enfant ,  &  les  aphthes  même  ,  an- 
nonçoient  une  matière  morbifique  abondante ,  & 
qui  affedoif  non-feulement  la  bouche,  mais  encore 
le  gofier,  l’œfophage  Sc  peut-être  encore  les  parties 
voifines ,  comme  il  paroiffoit  par  les  vomiffemens 
Sc  les  déje&ions  parvenues  néanmoins  parla  feule 
vigueur  de  la  Nature,  puifqu’il  n’y  avoir  point  de 
fièvre,  ni; aucun  changement  dans  le  pouls  ,8c. 
qu’enfin  la  nourrice ,  quoique  d’un  tempérament 
bilieux ,  jouiffoit  d’une  bonne  fanté.  Il  auroit  vu 
un  miafme  paffé  de  la  mere  à  l’enfànt ,  produire 
dans  les  humeurs  de  celui-ci  une  légère  ébullition* 
Ll  il* 
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qui  après  qne  codion  fuffifante  ,  terminée  à  une 
grande  quantité  d’aphthes  ,  par  une  crife  ialucaire,  • 
auroit  caradérifé  la  pâture  des  impuretés  qui  la 
fatiguaient  &'  les  exp.ulfoit  par  les  voies;  qui 
Jeur  çqnvenojent  ;  les  plus  grolîières,  c’eit- à-dire, 
cette  mucoiité  tenace  &  glutineufe  qui  accom-r 
.pagne  toujours  les  aphthes ,  par  les  voies  les  plus 
ouvertes  ,  telles  que  les  déjeétions  Si  les  voraiiiè- 
irens  ;  les  pim  fubtiies  &  les  plus  déliées,  tel  les  que 
■  les  lerofites  ,  par  les  vaiiieaux  lymphatiques.  £n 
eenféquence  ce  Dofteur  fe  feroît  contente  de  laif- 
fe r  agir  la  ÎSa.ur  bienfaifante,  &  n’auroit  ordonné 
que  des  garga;  ifmes  lénitifs  propres  à  mûrir  les 
aphthes;  il  auroit  évité  les  rafraîchi  ffemèns  &  les 
jrépereuffifs  ;  mais  Diemerbroek  étoit  dans  le  pré¬ 
jugé  des  Anciens,  que  les  aphthes  font  des  ulcères, 

Deuxieme  Observation. 

Aphthes  fufvenues  à,  la  bouche  de  plufuuri 
enfans  (a). 

Des  aphthes  faifant  mourir  grand  nombre  d’en, 
fans  à  Anvers  ,  une  bonne  femme  confeilia  d’ap¬ 
pliquer  fur  ces  ulcères  un  petit  crapaud  en  vie , 
qui  en  fuçant  attireroit  à  lui  la.malignité  oc  s’en 
gorgeoit  jufqu’à  crever  :  après  celui-ci  on  en  met- 
toit  un  autre  ,  &  ain fi  de  fuite  tant  qu’il  étoit 
beloin.  Parce  moyen  on  fauva  la  vie  à  plufieurs 
en-fans  ôc  petits  enfans.  Gette  même  femme  difoit- 
aveir  fait  J’expérience  de  ce  remède  fur  les  liens 
&  lur  d’autres. 


P.  la  Forêt,  Obf.  XXI ,  C.  XIV.  de  affeâ.  gengir.  Dent,  os, 
&  iing. 


de  la  Bouche.  Ht 
'  Ludovic  dit  auffi  qu’une  petite  fille  de  fes  pa¬ 
reils  a  été  guérie  par  ce  moyen.  Ce  qu’il  y  a  de 
remarquable,  ajoute- c- il,  c’eft  que  le  premier 
crapaud  qu’on  retira  &  qû'on  jetta  fur  le  champ 
dans  l’eau  froide  y  expira;  &  qu’un  fécond  y  con- 
ferva  très-difficilement-  la  vie  ,  tant  la  malignité 
étoit  grande.  On  peut  tenter  ce  moyen  fans  danger» 
(a)  La  Forêt  rapporte  encore  qu’un  jeune  homme 
d’un  tempérament  bilieux  étoit  fujet  à  des  aph- 
thes  errHammées  8c  jaunes.  Après  l’avoir  purgé, 
dit  -  il ,  avec  une  infuiïon  de  rhubarbe  ,  je  lut 
faifois  prendre  un  gargarifme  &  des  boiiTons  ra- 
fraîchifiàntes  capables  d'éteindre  leur  ardeur. 

Selon  les  principes  foiidement  établis  dans  la 
Differration  ci-delïus  ,  Ketelaer  auroit  pris  ces. 
aphthes  pour  les  plus  douces  de  toutes ,  &  comme 
ayant  une  caüfe  très-bénigne  ;  il  auroit  confidéré 
leur  fréquent  retour  comme  l’effet  ordinaire  de  ces 
erifes  lentes  &  imparfaites,  qui  chaflfent  du  corps, 
lentement ,  peu-à-peu  ,  à  plufîeurs  fois ,  à  pluffeurs 
reprifes  ,  ce  qu’il  y  a  d’impur  &  de  vicieux;  en 
un  mot,  comme  une  affeébion  tardive  qui  a  com¬ 
munément  un  long  cours  ;  mais  toujours  comme 
un  bienfait  de  la  Nature.  Au  lieu  de  la  traverfer  , 
de  lui  rebiffer,  il  auroit  employé  tous  fés  foins  à 
l’aider  ,  à  la  protéger  ;  il  auroit  ordonné  des  gar- 
garifmes  lénitifs  pour  mûrir  les  aphthes  ;  <k  puif- 
au’elles  annonçaient  beaucoup  d’ardeur  ,  il  au¬ 
roit  travaillé  à  tempérer  ,  à  diminuer  éc  à  dé¬ 
truire  cette  ardeur  par  des  remèdes  internes  &  con¬ 
venables.  Quant  à  cette  couleur  jaune  des  aph¬ 
thes  ,  il  auroit  cru  que  la  Forêt  ne  les  a  vues 


(a)  Qbf»  XXV  ,  L-  7  il;  Feb.  fyæft. 
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que  lorfqffelles  étoient  parvenues  à  ienr  parfaite 
maturité  &  leur  efcarre  prête  à  tomber.  Peut-être 
auffi  auroit-il  foupçonné  comme  eau  le  antécédente 
de  ces  aphthes,  quelques  évacuations  manquées  & 
pion  remplacées  a  tems  &  à  propos,&  il  n’auroit  pas 
négligé  de  s’en  informer  ,  parce  qu’alors  il  fe  le- 
roit  cru  obligé  de  ies  fuppléer  par  les  fueurs  , 
les  urines ,  par  la  provocation  même  des  aphthes , 
&.  par  tous  les  moyens  que  |es  drconftances  lui 
auroient  fait  juger  convenables.  Après  quoi  les  aph¬ 
thes  fe  i croient  dilïipées  <5c  fans  retour.  Mais  fi  on 
l’eût  confulté  après  le  traitement  de  la  Forêt , 
il  auroit  prononcé  fans  héfiter  que  c’étoit  ces 
purgations  &  ces  rafraîchiffemens  qui  repercu- 
toient  l’humeur  ,  &  que  fi  elle  ne  produifoit  pas 
quelque  métaflafe  fâcheufe ,  du  même  funefte  au 
principe  de  la  vie  ,  c’eit  que  la  force  de  la  nature 
la  renvoyoit  par  les  voies  qui  lui  étoient  con¬ 
venables  autant  de  fois  que  lé  Médecin  la  répercu- 
toit  :  pourvu  encore  que  ces  évacuations  mal  or¬ 
données  ou  ces  efforts  de  la  Nature  pour  la  répro- 
duéèiondes  aphthes  ,  euiïent  heureufement  épuifé 
tout  le  miafme  morbifique  ;  car  ce  miafme  étant 
bénin  ,  il  pouvoir  arriver  que  rentré  dans  les  vaif- 
feaux  en  partie,  quelconque,  il  corrompît  peu- à- 
peu  les  humeurs  ,  &  que  long-tems  après  cette 
nouvelle  matière  morbifique  n’engendrât  les  fymp- 
tômes  les  plus  dangereux  &  les  maladies  les  plus 
graves. 


de  la  Bouche, 


ui 


Troisième  Observation-. 

Aphthes  furvenues  à  la  boucht  d'un  enfant  de 
quatre  ans  (4). 

Mon  fils ,  âgé  de  quatre  ans ,  dit  Rivière  ,  eut 
une  fluxion  violente  fur  la  langue  &  fur  la  gorge. 
Des  aphthes  innombrables ,  blanchâtres,  très-dou- 
loureufes,  accompagnées  d’une  inflammation  con. 
fidérable ,  affederent  ces  parties  jufqu’à  ne  lui  pas 
permettre  de  prendre  de  la  nourriture  ou  du  bouil¬ 
lon,  ni  même  du  lait.  11  n’a  voit  de  repos  ni  jour  , 
ni  nuit ,  &  devenoit  maigre  jufqu’à  la  confomp- 
tion.  Convaincu,  par  expérience,  des  bons  effets  du 
miel  rofat  &  de  l’efprit  de  vitriol  dans  ces  fortes 
d’ulcères,  je  m’en  fer  vis  pour  mon  fils  ;  mais  le 
fuccès  ne  fut  pas  le  même  que  dans  d’autres  cir- 
' confiances.  Le  petit  malade  avoir  un  flux  de  ventre 
copieux  par  lequel  il  rendo.it  une.bile  poracée.  Les 
'  véficatoites  firent  très-bien.Néanmoins  les  douleurs 
&  les  cris  continuoient ,  &  mon  malade  rejectoit 
fans  ceflfe  par  la  bouche  une  humeur  féreufe  & 
âcre  ,  qui  y  étoit  attirée  de  plus  en  plus  par  la 
douleur  &  l’inflammation.  Enfin  je  lui  donnai  un 
grain  de  laudanum  dans  du  bouillon  ;  il  appaifa  la 
douleur  &  procura  un  léger  fommeil  qui  perfé- 
véra,  fut  tranquille  &  enfuite  réglé.  Cette  fluxion 
d’humeurs  qui  fe  répandoient  par  fa  bouche, s’arrêta 
tout-à  fair.  Cependant  le  jour  fuivant  on  lui  donna 
pn  purgatif  qui  lui  fit  beaucoup  de  bien. 

Riviere  traita  d’abord  ces  aphthes,qui  étoient  les 


Ç«J  Riviere,  O'jfervaüon  XXXXIV  ,  ceat.  *. 
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véritables  dont  Ketelaer  a  parlé  ,  comme  des  ulcè¬ 
res;  il  avoir  la  même  prévention  que  tous  ceux  qui 
n’ont  confulté  fur  ce  fujet  que  les  Anciens.  Un  peu 
de  réflexion  fur  ce  qui  fe  pafloit  fous  fes  yeux 
auroit  pu  le  faire  revenir  ;  mais  l’effet  ordinaire  de 
la  prévention  eft  d’aveugler.  Le  traitement  qui 
lui  avoit  réuflt  dans  d’autres  circonftances  ou  il 
s’agiÊoit  de  vrais  ulcères ,  ne  lui  réuffît  point  dans 
celle-ci  parce  qu’elle  ne  préfentoit  que  des  aphthes. 
La  douleur  étoit  très  -  vive  ;  il  y  avoit  beaucoup 
d’ardeur  ,  les  veilles  étoient  continuelles ,  le  flux 
par  le  ventre  étoit  copieux ,  &  peut-être  exceiïif. 
S’il  eût  continué  l’ufage  du  miel-rofat  &  de  l’ef- 
prit  de  vitriol ,  il  auroit  infailliblement  procuré 
une  diarrhé  funeffe  en  répercutant  la  matière  des 
aphthes.  Il  fut  heureufement  mieux  avifé.  Le  lau¬ 
danum  étoit  non  -  feulement  propre  à  calmer  les 
fyraptômes  ,1a  douleur ,  l’ardeur ,  les  veilles,  mais 
même  à  tempérer  l’excès  du  cours  de  ventre,  &1  â- 
creté  de  l’humeur.  Comme  elle  étoit  prodigieule- 
ment  abondante,  puifque  les  aphthes  étoient  in¬ 
nombrables, les  vésicatoires  furent  employées’aflTez 
à  propos  pour  préferver  par  une  dérivation  l’œfo- 
phage  &  les  autres  parties  voifines  de  l’éruption  qui 
auroit  pu  fe  faire  fur  elles.  Je  dis  une  éruption,  car 
c’étoit  cela,  &  non  une  fluxion  dans  les  principes  de 
Ketelaer,  qui  n’auroit  pas  défapprouvé  la  pur¬ 
gation  ,  après  l’éruption  ceffée ,  &  la  crife  tout-à- 
•feit  terminée. 
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Quatrième  Observation. 
Jphthes  à  la  Bouche  d’un  enfant  de  quatre  a.ns  (a). 

Un  enfant  très-vif ,  âgé  de  quatre  ans  ,  étoit 
tourmenté  jour  &  nuit  par  desaphthes  à  la  bouche  , 
enforte  qu’il  ne  pouvoir  ni  boire ,  ni  manger  , 
ni  avaler  du  bouillon  :  l’excoriation  de  la  bouche 
lui  permettoit  encore  moins  de  fucer  la  mamelle 
d’une  nourrice.  Une*fiévre  violente,  les  veilles, 
les  douleurs  ,1e  réduifoient  à  une  maigreur  extrê¬ 
me.  Des.convuffions  qui  furvinrent  étoient  fur  le 
point  de  le  conduire  au  tombeau.  Des  femmelettes , 
linges  des  Médecins,  lui  avoient  inutilement  gar- 
(gari féi  la  bouche.  On  m’appella  auifecours  de  cet 
-enfant.  Je  commençai  par  évacuer  la  caufe  ma- 
-térielle  avec  un  fyrop  où  l’on  faifoit  fondre  de  la 
-manne,  &  qu’on  répéta  plufieurs  fois.  Après  quoi 
.j’attaquai  la  caufe  efficiente  &  la  fôurce  des  hu¬ 
meurs  peccantes  ,  en  tâchant  de-  les  tempérer  par 
.des  aitérans.  Par  cette  conduite  j’arrachai  cet  en- 
•  fant  aux  portes  de  la  mort. 

-  On  voit  par  ce  traitement  que  Bekers ,  quoique 
prévenu  du  fentiment  des  Anciens  ,  ne  regardoit 
pas  les  aphthes  comme  des  ulcères  dangereux  ; 
mais  comme  des  lignes  d’un  mal  plutôt  qu’un 
mal  réel,  &  peut-être  alloit-il  jufqu’à  les  croire 
une  opération  delà  Nature, qui  pouvoit  être  bien- 
faifante.  Au  moins  voyons-nous  qu’il  ne  s’en  met 
point  en  peine,  &  les  abandonne  même  un  peu 
trop  à  elles-mêmes.  11  dirige  tous  fes  foins  vers 


(«)  Biktrs, 


54©  Maladies 

la  caufe  efficiente  ,  contre  cette  acrimonie  dont 
l’ardeur  caufoit  une  fièvre  violente,  les  veilles , 
Scc.  mais  il  l’attaque  avec  précaution  ,  il  craint  de 
l’irriter  ;  un  fyrop  dans  lequel  il  fait  fondre  de  la 
manne  ,  &  qu’il  répété  plufieurs  fois ,  lui  fuffifent 
pour  évacuer  l’humeur  peccante  qui  étoit  appa¬ 
remment  retenue  par  la  conftipation ,  ou  par  la 
parelTe  du  ventre.  Quoique  cette  purgation  fût 
douce  &  incapable  de  tourmenter  le  ventre  ou 
de  procurer  une  diarrhée  ,  Ketelaer  auroic  cru 
plus  sûre  l’injedion  de  quelques  clyftères  lénitifs 
&émolliens,  ou  feulement  un  fuppofitoire  comme 
moins  préjudiciable  aux  forces  &  quelquefois fuf- 
fifant.  Après  cette  évacuation,  procurée  par  des 
moyens  bénins  capables  par  eux-mêmes  de  tempé¬ 
rer  l’acrimoniede  la  matière  morbifiques,  Beker, 
s’applique  plus  particulièrement  à  calmer  fon  ar¬ 
deur,  ce  qui  étoit  très- bien  fait;  mais  ilnefal- 
loit  pas  trop  repouffer  ces  femmelettes,  fi  leurs  gar¬ 
garismes  étoient  lénitifs  ,  émolliens,  propres  à  fa¬ 
ciliter  l’éruption  des  aphthes  ,  ou  à  les  mûrir,  ou 
a  le  déterger  ;  ils  11e  pouvoient  qu’être  utiles  & 
foulager  la  douleur.  Peut-être  aufli  étoient-ils  rafraî¬ 
chi  flan  s  ou  répercuffifs ,  &  alors  Ketelaer  les  au- 
roit  autant  réprouvés  que  Bekers. 


be  la  Bouche* 
Cinquième  Observation. 


Aphthes  à  la  bouche  d'une  jeune  demoiselle  âgée  de 


fept  ans  (a). 


Une  jeune  demoifelle  âgée  de  fept  ans,avoic  été 
affedée  de  différentes  maladies  à  la  fuite  defquel- 
les  il  lui  furvint  enfin  des  aphthes  fi  cruelles  & 
fi  malignes  que  dans  l’efpace  de  quelques  jours 
qu’on  les  négligea  ,  elles  corrompirent  prefqu’en- 
tierement  toutes  les  parties  contenues  dans  la  bou¬ 
che.  Alors  les  remèdes  n ayant  aucun  fuccès ,  il 
arriva  ce  que  Sévérinus  a  remarqué  dans  les  aph¬ 
thes  peflilentielles  néapolitaines,  c’eft-à-dire  qu’el¬ 
les  rongèrent  non-feulement  laduette  jufqu’à  los 
du  palais  &  les  amygdales  jufqu’à  la  bafe  de  l’é¬ 
piglotte  ,  mais  encore  en  s’étendant  dans  la  par¬ 
tie  gauche  de  la  face ,  elles  corrodèrent  avant  la 
mort  qui  vint  bientôt  ,  une  portion  de  la  mâ¬ 
choire  fupérieure  &  des  chairs  adhérentes.  En  le¬ 
vant  la  tête  de  la  malade ,  quelques  heures  avant 
le  moment  fatal ,  nous  trouvâmes  fur  fon  couffin 
cette  portion  corrodée. 

Manget  a  mis  cette  affedion  au  rang  des 
aphthes  ;  elle  eût  été  mieux  à  fa  place  dans  celui 
des  ulcères ,  &  même. des  chancres.  Sa  marche  & 
fes  progrès  fembloient  affez  caradérifer  ces  aph- 
rhes  que  Sévérinus  appelle  néapolitaines  &  qui 
font  de  vrais  ulcères  ou  des  chancres ,  lefquels 
ont  pour  caufe  un  vice  vénérien. 
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Sixième  Observation. 
j4phth.es  à  la  louche  d'une  adulte  la). 

Une  femme  écoit  affeétée  d’aphthes  très-opi- 
ïiiâtres.  Les  faignées  ,  plufieurs  purgations,  des 
juleps  rafraichiflàns  ,  des  liniméns  avec  de  l’efpri: 
de  foufre  ,  n’avoient  pû  les  guérir.  La  malade'paf- 
folt  les  nuits  fans  dormir  ,  &  n’avaloit  les  aii- 
mens  qu’avec  beaucoup  de  peine,. parce  que  toutes 
les  parties  de  fa  bouche  étoient  ulcérées.  Elle  prit 
trois  grains  de  laudanum  en  fe mettant  au  lit;  elle 
continua  d’en  prendre  pendant  trois  jours;  cette 
fluxion  âcre  fur  les  parties  de  la  bouche  fut  ré¬ 
primée  ,  &  les  u^ères  difparurent  en  peu  de  jours. 

Ketelaer  auroit  trouvé  cette  femme  heureufe 
de  ce  que  la  nature  étoit  en  elle  fi  opiniâtre 
.qu’elle  n’a  point  voulu  céder  à  tant  de  moyens 
.qui  ne  pouvaient  qu’empêcher  fon  opération,  ou 
la  tourner  contre  elle-même.  On  voit  ici  le  peu 
de  fuccèsdes  faignées,  des  purgations,  des  rafraî- 
chiiTans  ,  des  aftringens,  &  une  confirmation  delà 
do&rine  établie  dans  la  Dififertation  qui  eft  au 
commencement  de  ce  Chapitre.  Si  l’on  ne  trouve 
pas  dans  les  Auteurs  d’autres  O fervations  qui  con¬ 
firment  non  feulement  le  peu  de  fuccès ,  mais  en¬ 
core  les  effets  funeftes  de  la  faignée  ,  de  la  pur¬ 
gation  ,  <$ec.  dans  le  traitement  des  aphthes  ,  ce 
n’efit  pas  que  ce  traitement  n’ait  eu  véritablement 
ces  effets  ;  mais  probablement  ils  n’ont  pas  été 
obfervés  par  ceux  mêmes  qui  les  procuroient. 
Fortement  prévenus  de  la  méthode  des  Anciens 
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qui  avoient  à  traiter  des  ulcères  ,  ils  l’ont  em¬ 
ployée  pour  lés  aphthes  qui  -ne  font  point  des  ul¬ 
cères.  Moyennant  ces  traitemens  ,  c’eft-à-dire  , 
les  faignées  ,  les  purgations  ,  les  rafraîchiffans , 
&c.  les  aphthes  auront  difparues  ,.  la  bouche  aura 
été' parfaitement  nettoyée ,  le  malade  aura  recou. 
vré  la  facilité  d’avaler  &  de  refpirer  ;  ils  auront 
cru  le  malade  guéri,  &  leur  minidère  bien  rem¬ 
pli.  Mais  l’humeur  répercutée  &  rentrée  dans  les 
vaiffeaux,en  s’affimilant  une  nouvelle  matière  qu’el¬ 
le  aura  trouvée  toute  difpofée,y  aura  préparé  peu 
à  peu  >  (  car  elle  étoit  la  caufe  d’une  affection  tar¬ 
dive  ,  fur-tout  dans  le  cas  préfentoù  la  malade  n’a- 
voit  pas  de  fièvre,  )  quelques  affections  beaucoup 
plus  graves  &  funeftes  à  la  vie ,  qui  ne  fe  feront 
manifeftées  que  long-rems  après.  Alors  ces  mêmes 
Médecins  qui  fe  croyoient  irréprochables  dans 
la  cure  de  la  première  affection  .  auront  traité  la 
nouvelle,  fans  penfer  aucunement  à  l’ancienne,  & 
auront  attribué  l’événement  fâcheux  de  la  cure  de 
la  nouvelle  maladie  à  toute  autre  caufe  qu’à  la 
faute  commife  dans  le  traitement  de  l’ancienne. 
^Mais  Ketelaer,  qu’un  long  ufage  &  une  expérien¬ 
ce  journalière  jointe  à  une  grande  attention  avoient 
bien  inftruit ,  en  prévient. 

On  peut  remarquer  auffi  dans  cette  Obfervation  , 
ainfi  que  dans  la  troifiéme  ,  les  bons  effets  du  lau¬ 
danum  ,  &  c’étoit  à  celui-là  qu’il  falloit  s’en  te¬ 
nir  ,  aucun  fymptôme  n’indiquant  le  befoin  des 
autres.  Cependant  ce  remède,  félon  M.  Lorry,  de¬ 
mande  beaucoup  de  prudence  dans  fon  adminif- 
tration.  Voy.  fObferv.de  ce  Dod.  en  Médecine, 
de  la  F.  P.  Journ.  de  Méd.  T.  IV-  p.  68  &  fuiv. 
ainfi  que  les  expériences  de  M.  Robert  Whyk,  T. 
IX.  du  même  Journ.  p.  &  fuiv. 
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Sep  ti  e?m  e  Observation 

Aphthes  à  la  fuite  d'une  fièvre  maligne  (a); 

Üne  femme  âgée  de  trente  ans  éft  attaqués 
d’une  fièvre  continue  ,  accompagnée  d’une  très- 
grande  anxiété ,  fans  chaleur  trop  confidérable ,  ni 
foif  bien  ardente.  Dans  l’efpace  de  deux  jours  elle 
a  perdu  toutes  fes  forces  ;  le  pouls  eit  petit  &  iné¬ 
gal  ;  l’urine  eft  telle  que  celle  d’un  homme  quife 
porte  bien  ;  la  malade  ne  fe  plaint  d’aucune  dou¬ 
leur  confidérable  dans  aucune  partie  de  fon  corps, 
mais  feulement  d’une  grande  foibleffe  qui  ne  lui 
permet  pas  même  de  refier  aflife  fur  fon  lit.  Le  qua* 
triéme  jour  elle  a  éprouvé  quelque  difficulté  dans 
la  déglutition  ,  enforte  que  la  boiflbn  même  ne 
pafloit  pas  fans  quelque  douleur  ou  fans  quelque 
peine  dans  le  gofier  &  dans  l’œfbphage.  Dans  ce 
même  terr.s  on  s’eft  apperçu  que  de  petits  ulcè¬ 
res  blandiatres  &  fans  nombre  occupoient  le  pa¬ 
lais  ,  les  gencives  ,  la  largue  &  la  gorge  ;  le  goût 
eft  tellement  offenfé  que  la  malade  n’en  trouve 
prefque  point  à  ce  qu’elle  prend. 

Laréponfe  de  Diemerbroeck  (  que  je  ne  rap¬ 
porte  ici  qu’en  fubftanee  )  eft  que  la  fièvre  de 
cette  malade  eft  maligne  ;  que  des  aphthes  s’y  font 
jointes  ,  &  qüë  ces  aphthes  ont  pour  caüfe  le  le¬ 
vain  morbifique  qui  s’eft  porté  à  la  bouche.  L’état 
du  pouls ,  les  anxiétés ,  l’abattement  des  forces , 
le  peu  d’ardeur  de  la  fièvre  *  la  couleur  blanchâtre 
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tre  des  pullules  montrent  que  cette  humeur  eft  en 
grande  partie  pituiteufe  ,  atténuée  &  rendue  âcre 
par  l’ardeur  de  la  fièvre.  Ces  aphthes  font  plutôt 
les  lignes,  que  la  caufe  du  mal.  Elles  indiquent 
(Jue  la  fièvre  eft  maligne  &  très-dan  gereufe  :  U 
cure  de  ces  aphthes  dépend  principalement  de  la 
cure  de  cette  fièvre.  Cependant  après  avoir  adtni- 
niltré  les  remèdes  propres  à  celle-ci  ,  on  pourra 
donner  des  gargarifmes  convenables  à  celle-là. 

La  multitude  innombrable  de  ces  aphthes  n'é- 
toit  pas  tant  ce  qui  en  faifoit  le  danger  ,  que  l’af- 
faiflfement  fi  conlidérable  des  forces  de  la  malade. 
Leur  couleur  blanchâtre  ne  lignifioit  rien  de  mau¬ 
vais  :  c’ell  la  couleur  des  plus  douces  &  des  plus 
bénignes  ;  il  n’y  a  que  la  couleur  cendrée ,  qui  eflla 
plus  forte  teinture  à  laquelle  elles  puiffent  arriver  , 
qui  foit  de  mauvais  augure,  (a)  Tous  les  autres 
fymptômes  n’étant  pas  confidérables,  il  femble 
que  le  Confultantdevoit  s’occuper  principalement 
de  celui  de  la  foibletfe  qui  pouvoit  être  le  plus 
funefte ,  en  prenant  garde  néanmoins  de  ranimer 
les  autres.  Un  régime  convenable  auroit  rempli 
ces  objets  ,  en  rétablififant  les  forces  de  la  mala¬ 
de  &  diminuant  les  autres  fymptômes  :  puifque 
la  maladç  étoit  fi  affoiblie  ,  il  n’y  avoit  pas  lieu 
aux  clylléres  ;  un  fuppofitoire  auroit  pu  procu¬ 
rer  un  bénéfice  équivalent.  Mais  quoique  Diemer- 
brok  n’ait  pas  absolument  abandonné  les  aphthes , 
&  qu’iJ  ait  très-prudemment  penfé  à  guérir  la 
fièvre  auparavant  ,  il  auroit  été  à  fou'naiter  qu’il 
fe  fût  occupé  en  même  tems  du  foin  de  les  mûrir 
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par  des  gargarifmes  &  des  ablutions  qui  n’auroient 
point  nui  à  fes  remèdes  internes ,  fi  ces  ablutions 
&  ces  gargarifmes  n’euffent  été  ,  comme  ils  ne 
dévoient  pas  l’être ,  ni  rafraichilTans,  ni  altringens, 
ni  réperculîifs. 

H  u  itiéme  Observation. 

Aphth.es  a  la  fuite  de  la  petite  vérole  (a). 

En  1659  ,  la  petite  vérole  fit  des  ravages  terri¬ 
bles  dans  la  Norvège.  Tous  ceux, fans  exception 
d’un  feul,qu’on  entreprit  de* guérir  avec  l’hydro¬ 
mel  fans  avoir  égard  à  la  maladie ,  périrent  mifé- 
rablement  ,  ou  dans  les  convulfions ,  ou  par  la 
diarrhée.  La  putridité  devint  fi  confidérable  * 
qu’avant  le  moment  de  la  mort  une  portion  de 
la  mâchoire  tomboit  d’elle-même.  Des  Chirur¬ 
giens  m’ont  rapporté  que  dans  d’autres  malades  la 
gangrène  avoir  abfolument  confommé  les  chairs 
qui  environnoient  les  mâchoires. 

Treubler ,  qui  ne  fait  pas  une  plus  ample  def- 
cription  decesaphthes,neparoît  pas  avoir  faifi  pour 
le  moment  le  vrai  caradère  de  la  maladie.  Ces 
prétendus  aphthees  étoient  de  vrais  ulcères  ron- 
geans,  dont  la  caufe  dépendoit  efientiellement  de 
l’humeur  variolique.  Pour  parvenir  à  les  guérir, [il 
falloir  attaquer  &  détruire  la  caufe  par  les  fecours 
internes ,  &  obvier  à  fes  effets  extérieurs  par  les 
moyens  qu’indique  la  Chirurgie ,  &  que  j’ai  rap¬ 
portés  ,  Ch.  I.  S.  II. 
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Necjvieme  Observation. 

jlphthes  a  la  bouche  d'une  femme  enceinte  , 
furvenues  à  la  fuite  de  la  petite  vérole  (a). 

Une  Dame  ,  âgée  de  trente-huit  ans ,  au  huitie» 
me  mois  de  fa  groffeffe ,  fe  plaignoit  à  moi  d’aph- 
thés  cruelles ,  qui  la  tourmentoient  depuis  cinq 
mois.  Les  faignées,les  purgations  réitérées  &  même 
l’application  des  différens  topiques ,  ne  lui  avoient 
procuré  aucun  foulagement  ;  au  contraire  les  gar- 
garifmes  fi  peu  acides  qu’ils  fulfent ,  irritoient  fou 
mal.  J’examinai  la  langue  de  cette  Dame ,  je  la 
trouvai  déchirée  ,  découpée  comme  par  franges  , 
rongée  afifez  confidérablement  par  deflus  de  petits 
ulcères  profonds  ,  dont  une  partie  étoit  revêtue 
d’une  croûte  épaiiïe  ;  le  palais  ,  les  gencives  & 
la  gorge  étoient  fenfiblement  affedées  ;  je  préfu¬ 
mai  que  l’affedion  pouvoit  bien  s’étendre  jufqu’à 
l’orifice  fupérieur  de  l’eftomach  ;  la  chaleur  affez 
incommode  que  la  malade  reflentoit  depuis  le 
gofier  jufqu’à  la  follette  intérieure  du  cœur  ,  me 
confirmoient  dans  cette  penfée.  Cette  affedion. 
l’empêchoit  non-feulement}  de  rien  avaler  de  fo- 
lide ,  ou  de  le  rouler  dans  la  bouche ,  mais  encore 
tous  les  alimens  lui  caufoient  des  naufées  ;  une 
toux  continuelle  lui  faifoit  pafler  les  nuits  fans 
dormir  ;  depuis  quelques  mois  une  fièvre  lente  la 
confumoit. 

Il  n’écoit  pas  difficile  de  voir  que  tons  les  au»: 
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très  fymptômes  qui  affligeoient  cette  Dame,  dé¬ 
voient  leur  origine  à  ces  aphthes  qu’on  n’avoit 
pas  bien  traitées  jufqu’alors;  c’eft  pourquoi  je  di¬ 
rigeai  tous  mes  foins  de  ce  côté,  &  je prefcrivis 
les  gelées  de  volaille ,  les  émulfions  de  piftaches , 
le  fyrop  de  raves  &  de  blancs  d’oeufs  ,  l’eau  d’orge 
avec  le  fucre ,  les  fumigations  avec  la  décodion 
chaude  d’herbes  traumatiques  ou  vulnéraires  pré¬ 
parées  avec  le  vin  rouge  ,  &  fur  la  fin  je  mêlai 
un  peu  de  teinture  de  gomme  lacque  à  la  dé¬ 
codion  de  feuilles  de  prunelles  &  de  lierre  ter- 
reftre  ,  avec  le  fyrop  d’althæa  ;  des  boiffons  cou¬ 
pées  avec  des  plantes  convenables  ,  &  une  diète 
appropriée  à  l’état  de  la  malade  ,  qui  fut  guérie 
parfaitement  en  deux  femaines. 

Nous  nous  croyons  abfolument  obligés  d’ajou¬ 
ter  à  cette  Obfervation  des  réflexions  qui,  en  ache¬ 
vant  de  diflîper  les  nuages  répandus  par  les  An¬ 
ciens  fur  une  affedion  qui  leur  a  été  inconnue , 
confirmeront  de  plus  en  plus  la  dodrine  deKete- 
laer,  qui  nous  femble  être  le  feul  ou  le  premier  qui 
l’ait  bien  connue ,  &  qui  en  ait  parlé  pertinem¬ 
ment. 

On  voit  d’abord ,  comme  il  a  été  expofé  plus 
haut ,  &  ce  n’ell  pas  ce  qui  mérite  le  moiRs  de 
confidération ,  que  les  faignées ,  les  purgations  réi¬ 
térées  ,  &c.  ne  procurent  aucun  foulagement  dans 
les  aphthes.  Des  obfervation  faites  lans  préjugé 
auroient  certainement  fait  remarquer  que  ces  cho- 
fes  étoient  même  fort  préjudiciables  ;  qu’en  trou¬ 
blant  la  crife  qui ,  vu  la  bonne  difpofition  de  la 
Nature, le  bon  état  des  forces,  ne  pouvoir  qu’être 
falutaire,  elles  répercutoientle  miafme  fébrile,  qui 
au  lieu  de  fe  porter  à  la  bouche  ,  fuivant  l’inclina¬ 
tion  de  la  Nature ,  attaquoic  l’orifice  fupérieur  de 
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l’efiomach ,  s’amonceloit  autour  du  principe  de  la 
vie  au  rifque  d’étouffer  la  malade,  y  procuroit  cette 
chaleur  incommode  qu’elle  y  reflentoit  &  for- 
moit  un  nouvel  aliment  à  cette  fièvre  qui  la  con- 
fumoit ,  en  fe  mêlant  &  s’alfimilant  les  humeurs 
qu’il  trouvoit  dans  les  grands  vaiffeaux. 

En  fécond  lieu ,  ces  topiques  qu’on  employoit , 
fi  peu  acides  qu’ils  fuffent ,  étoient  préjudiciables  , 
non  en  ce  qu’ils  irritoient  les  aphthes  ,  mais  parce 
qu’ils  étoient  capables  de  les  faires  rentrer  ,  quoi¬ 
que  d’ailleurs  fort  contraires  à  la  putridité ,  &  pro¬ 
pres  à  ranimer  la  langueur  de  l’elîomach;  mais  fur- 
tout  parce  qu’ils  étoient  nuifiblesà  la  poitrine  & 
aux  poumons  ;  car  il  n’en  faut  point  douter ,  c’eft 
la  répercuffion  produite  par  leur  acidité  ,  ainfi  que 
les  faignées  &  les  purgations,  chacune  en  leur  ma¬ 
niéré,  qui  procuroient cette  toux  continuelle,  ce 
fymptôme  qui  pouvoit  être  fi  funefte  &  fi  per¬ 
nicieux. 

Ce  que  l’Obfervateur  prenoit  pour  des  dé¬ 
coupures  de  la  langue  faites  par  les  aphthes  , 
n’étoient ,  fans  doute  ,  que  des  inégalités  que 
la  Nature ,  qui  n’eft  pas  toujours  uniforme,  avoit 
produites  d’elle-même  fans  accidents  ,  fans  corro- 
fion,  peut-être  dès  la  nailfancé,  ou  par  des  accidens 
antérieurs  aux  aphthes, &  qui  n’avoient  rien  de  com¬ 
mun  avec  elles.  La  profondeur  de  ces  prétendes 
ulcères  n’étoit  peut  êtreencore  qu’imaginaire  :  mais 
l’Obfervateur ,  fortement  prévenu  que  les  aphthes 
connues  des  Anciens  étoient  de  même  efpéce  que 
celles  que  nous  connoiffons  aujourd'hui ,  devoit  , 
puifque  c’étoit  de  vrais  ulcères  ,  leur  trouver  de 
la  profondeur  ;  il  l’a  fuppofée  ,  mais  ne  s’efl  af- 
fûré  par  aucun  procédé  de  l’Art  de  leur  réa¬ 
lité.  Pour  nous ,  qui  regardons  ces  aphthes  tel- 
Mmiij 
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les  que  la  Médecine  les  conçoit  préfenternent,  foie 
par  les  fymptômes  qui  les  accompagnaient ,  foit 
par  l’effet  des  remèdes  d’abord  mal  appliqués , 
nous  fommes  perfuadés  que  ces  croûtes  épaiffes 
qui  couvroient  ces  aphthes  en  ont  impofé  aux 
yeux  de  l’Obfervateur  déjà  fafeinés  par  le  pré¬ 
jugé,  &  lui  ont  fait  accroire  qu’elles  avoient  au¬ 
tant  de  volume  en  dedans  qu’elles  en  avoient  en 
dehors.  Pour  fe  détromper  ,  il  auroit  fallu  qu’il 
continuât  fes  Obfervations  jufqu’après  la  chute  de 
ces  croûtes  &  la  guérifon  compiette;  alors  il  eût 
clairement  reconnu  qu’elles  étoient  un  accroiffe- 
ment  fur’  la  partie  ,  &  non  une  excrefcence.  ; 
qu’il  n’y  avoit  nulle  corrofion  6c  pas  le  moin¬ 
dre  vefîige  qui  pût  faire  foupçonner  qu’il  y 
eût  jamais  eu  dëfolution  de  continuité.  Peut-  être 
qu’alors  aufîi  ces  découpures  de  la  langue ,  ces 
franges  ,  6cc.  feroient  pareillement  difparues.  Les 
naul'ées  &  les  veilles  auroient  auffi  trouvé  leur 
explication  &  leur  vraie  caufe  dans  la  connoif- 
fiance  exacte  du  vrai  caractère  6c  de  la  nature 
de  ces  aphthes.  Quoiqu’il  en  foit,  l’infuffifance  ou 
l’impropriété  des  remèdes  a  été  à  la  fin  reconnue, 
6c  la  Nature  s’eft  trouvée  aflèz  force  pour  en  foute- 
pir  des  épreuves  qui ,  en  toute  autre  circonflan- 
ce ,  étoient  capables  de  lui  donner  le  coup  de  la 
mort.  Ludovic  eft  revenu  à  la  cure  véritable  ou  à 
peu-près  des  fymptômes  ôc  de  la  caufe  des  aph¬ 
thes  :  je  dis  de  la  caufe  des  aphthes, &  non  des  aph¬ 
thes  ;  car  je  ne  regarde  pas  que  ces  dernieres  foient 
la  caufe  de  rien  ;  mais  comme  les  effets  d’une  caufe 
qui  n’eft  autre  que  l’empyreume  ou  le  miafme  fé¬ 
brile  contenu  dans  les  grands  vaiffeaux,  &  qu’une 
çrife  lçnte  &  "imparfaite  ,  qui  par  cette  raifort 
peut  durer  pîufieurs  jours ,  plufieurs  femaines , 
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pîufieurs  mois  ,  expulfe  parles  vaiflfeaax  lympha¬ 
tiques.  C’efl;  toujours  là  où  il  faut  aller  chercher 
la  caufe  &  l’origine  des  aphthes ,  en  remontant 
même  quand' il  eil  poflible  jufqu’aux  caufes  anté¬ 
cédentes  qui  varient  félon  les  qualités  de  la  ma¬ 
tière  morbifique  ,  lefquelles  dépendent  principa¬ 
lement  de  fa  codion  ou  de  fa  crudité.  Quiconque 
regardera  les  aphthes  comme  un  vice  local  ,  fe 
méprendra  toujours  dans  leur  traitement  &  ex- 
pofera  les  malades  à  périr.  S’il  arrive ,  comme  Ke- 
telaer  le  croit  ,  qu’il  peut  lurvenir ,  fur-tout  dans 
les  adultes  Si  dans  les  fièvres  ardentes ,  que  les 
aphthes  aient  quelque  malignité  ,  qui  fena- 
bleroit  pouvoir  alors  continuer  un  vice  local  , 
le  même  Auteur  ne  paroît  pas  regarder  comme 
néceflaire  l’adminiftration  de  quelque  remède  lo¬ 
cal  particulier ,  mais  ilprefcrit,  comme  plus  avan¬ 
tageux,  les  gargarifmes  ordinaires  &  un  bon  régi¬ 
me  capable  de  réparer  ou  de  conferver  les  forces. 

Ludovic  donne  comme  un  remède  qui  apporte 
un  prompt  foulagement  aux  aphthes  des  petits 
enfans,  l’huile  de  raves,  dans  laquelle  on  fait  fondre 
autant  de  fucre  qu’il  eft  poflible ,  dont  on  étuve  la 
bouche.  J’en  ai  fait  l’expérience,  continue  Lu¬ 
dovic  ,  fur  mon  petit  fils  âgé  de  huit  jours  ,  &  en 
très-peu  de  tems  il  a  été  guéri  11  aflùre  que  ie 
fils  d’un  payfan  a  été  guéri  dans  le  moment.  Ces 
faits  &  beaucoup  d’autres  font  fort  croyables ,  ce 
remède  étant  allez  propre  à  mûrir  les  aphthes  , 
&  ne  pouvant  pas  les  répercuter.  Mais  le  fucccs 
fuppofe  ou  que  la  Nature  elle  -  même ,  ce  qui  ar¬ 
rive  fouvent  dans  celles  qui  font  bénignes  ,  ou 
les  fecours  de  l’Art  bien  adminiurés ,  ont  fuffifam- 
ment  pourvu  à  la  caufe. 

Treubler  parle  comme  Ludovic  &  la  Forêt  dans 
Mm  iv 
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h  deuxieme  Obfervation  ci-deflus ,  du  fuccès  heu- 
reux  obtenu  par  l’application  d’un  crapaud  fur  les 
aphthes.  Il  eft  poffibîe  que  l’animal  en  fuçant  hâte 
le  dégorgement  des  vaifleaux  lymphatiques  ,  & 
foulage  au  moins  de  la  douleur  que  procure  leur 
tenfion.  On  dit  que  les  Hollandais  &  les  Sages- 
Femmes  font  grand  ufage  de  ce  moyen  pour  guérir 
les  aphthes  de  leurs  enfans. 


CHAPITRE  XII. 

De  la  Grenouillette  ou  Ranule, 

IL,  A  grenouillette  ou  ranule  n’efl:  point  une  tumeur 
propre  &  direfte  à  la  fubftance  de  la  langue  même, 
mais  bien  à  fes  parties  intégrantes.  Les  veines  ra- 
nines  &  les  glandes  fublinguales  fituées  proche  le 
filet  de  la  langue  ,  en  font  le  fiége  principal.  Ces 
confidérations  m’ont  engagé  à  faire  de  la  grenouil* 
lette  un  chapitre  féparé.  Il  ne  faut  pas  cacher 
cependant  que  la  fubftance  même  de  la  langue 
peut  être  attaquée  par  les  fuites  d’une  grenouil¬ 
lette  maligne  ou  mal  traitée  :  mais  alors  le  carac¬ 
tère  de  la  maladie  &  celui  delà  tumeur  ne  font  plus 
les  mêmes  :  alors  encore  la  tumeur  doit  être  ran¬ 
gée  dans  la  clafle  qui  lui  appartient,  tant  pour  la 
inieux  défigner  que  pour  les  opérations  qui  y  con¬ 
viendront  plus  particuliérement. 

La  grenouillette  ou  ranule ,  ainfi  nommée  parce 
gqe  ceux  qui  en  font  attaqués  perdant  une  partie  des 
imitions  libres  de  la  langue,  parlent  difficilement 
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&  comme  en  croaffant ,  ainfi  que  les  grenouilles 
le  font  lorfqu’ elles  crient ,  eft  une  tumeur  indolente 
œdémateufe,  molle,  lâche,  ronde  ou  oblongue, 
groffe  fouvent  comme  un  œuf  de  pigeon ,  fituée 
fous  la  langue ,  remplie  d’une  humeur  glaireufe 
femblable  à  du  blanc  d’œuf  crud ,  ou  à  du  miel. 
Cependant  elle  s’endurcit  quelquefois  &  fe  pé¬ 
tri  fie.  Cet  expofé  eft  conforme  à  celui  de  Munn  icks, 
Lib.  I,  Ch.  XXVI.  Prax.  Chirurg.  pag.  1 14.  Feu 
M.  J.  L.  Petit ,  Chirurgien  de  la  plus  haute  & 
plus  jüfte  réputation ,  dit  avoir  vu  des  grenouil- 
lettes  qui  étoient  remplies  d’une  matière  purifor- 
me.  Dans  ce  cas ,  ces  tumeurs  étoient  plutôt  des 
abcès  que  de  vraies  grenouillettes.  Les  fentimens 
font  encore  partagés  fur  le  cara&ère  &  la  nature 
eiïèntielle  de  ces  tumeurs.  Mais  fi  on  les  confidere 
dans  leur  commencement ,  &  qu’on  les  fuive  dans 
leurs  progrès ,  on  pourra  mieux  connoître  leur  ca¬ 
ractère.  Les  caufes  de  cette  maladie  font  attribuées 
à  la  falive  qui  s’amaflTe  dans  fos  réfervoirs ,  qui  y 
féjourne,s’y  endurcit  par  degré,  à  caufe  de  l’ato¬ 
nie  du  canal. 

Des  Aueeurs  veulent  quel’on  traite  les  tumeurs 
dont  il  s’agit,  par  une  incifion  fuffifante,  tant  e» 
profondeur  qu’en  longueur,  qu’on  évacue  l’humeur 
contenue,  6c  qu’on  déterge  la  plaie,  tant  par  les 
remèdes  déterfifs  que  par  quelques  confomptifs- 
adoucis  lorfque  le  cas  le  requiert.  D’autres  préten¬ 
dent  aufîi  qu’on  n’obtient  une  guérifon  réelle  qu’en 
laiftànt  fubfifter  une  petite  ouverture  fiftuleufe  à 
l’endroit  où  l’on  aura  fait  l’incifion  ,  &  cela  pour 
faciliter  l’excrétion  de  la  falive.  Enfin  des  hommes 
(l’un  mérite  égal  à  celui  des  premiers,  préfèrent 
Rouvrir  la  grenouillette  par  le  cautère  a&uel. 

Ces  deux  façons  d’opérer  ne  font  point  à  rejet- 


M  A  L  J.  D  I  E  S 

ter  ;  il  n’eft  queftion  que  d’en  faire  une  jufte  appli¬ 
cation.  Si  la  grenouillette  eft  molle ,  flafque ,  lâ¬ 
che,  l’incifion  fuffit  :  mais  fi  elle  eft  dure,  réfi- 
xieufe  ,  en  un  mot  de  la  nature  du  skirrhe  ou  du 
carcinome,  le  cautère  aduel  mérite  la  préférence 
fur  l’inftrument  tranchant  :  il  en  doit  être  de  mê¬ 
me  fi  la  plaie  ou  la  tumeur  font  revêtues  de  fon- 
guoficés. 

Quant  au  trou  fiftuleux  que  l’on  croit  devoir 
conl'er  ver  à  l’endroit  où  l’on  aura  pratiqué  l’incifion, 
c’eft  à  l’expérience  à  décider  ce  point  de  pratique  ; 
&  pour  ne  point  prononcer  au  hafard ,  je  vais  ex- 
pofer  quelques  faits  qui  pourront  peut-être  refou¬ 
dre  cette  derniere  queftion. 

Première  Observation. 

Grenouillette  (a). 

J’ai  vu  ,  dit  M.  Petit ,  une  grenouillette  qui 
n’étoit  pas  plus  grofle  qu’un  pois  ;  elle  étoit  fans 
douleur ,  tranfparente ,  &  reffembloit  à  une  hyda- 
tide.  Je  crus  qu’elle  fe  perceroitd’elle-même, com¬ 
me.  je  l’avois  vu  à  d’autres  placées  fur  le  corps  de 
la  langue  ,  dans  l’intérieur  des  joues  &  des  lèvres, 
Sc  même  au  bord  inférieur  &  extérieur  des  pau- 
pieres.  Ce  fut  dans  cette  circonftance  que  je  ren¬ 
voyai  une  malade. qui  au  bout  de  deux  mois  vint 
me  revoir  ;  je  trouvai  alors  que  fon  hydatide  étoit 
parvenue  jufqu’à  la  grofleur  d’une  cerife  (l);  elle 


(a)  J.  L.  Petit,<Euv.  pofthumes  ,  tom.  i. 

Ci»)  Il  y  a  une  différence  fenfible  entre  la  grenouillette  &  les  «aies  bj- 
datides.  Voyez  ce  que  j’ai  dit  de  ces  dernières,  ch.  V.  S.  III. 
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avoit  confervé  fa  tranfparence.  Je  l’ouvris  dans 
toute  fa  largeur  avec  une  lancette  ;  il  en  fortit  une 
lymphe  coulante  :  les  parois  de  la  tumeur  fe  rap¬ 
prochèrent  de  maniéré  à  n’en  laifler  aucun  veftige. 
II  y  eut  fi  peu  d’effufion  de  fang ,  que  la  malade 
s’étant  gargarifée  une  ou  deux  fois  ,  il  n’en  parut 
plus.  Elle  fe  croyoit  guérie;  mais  un  mois  après 
fon  hydatide  reparut  ;  &  l’ayant  laifie  croître  pen¬ 
dant  quinze  jours  ,  je  l’ouvris  une  fécondé  fois , 
mais  d’une  maniéré  bien  différente.  Au  lieu  d’une 
fimple  incifion,  je  crus  devoir  emporter  au  moins 
toute  la  partie  du  kifte  qui  fe  préfentoit  à  moi. 
Pour  faire  cette  opération  avec  plus  d’exaditude  , 
je  me  fervis  d’une  double  errhine  de  mon  inven¬ 
tion  (a).  Comme  la  membrane  qui  tapifife  la  bou¬ 
che  glilfoit  par-deifus  l’hydatide  même  M’empor¬ 
tai  tout  ce  qu’elle  embraffoit.  De  cette  maniéré 
les  bords  de  la  folution  de  continuité  ne  purent  fe 
joindre  l’un  à  l’autre  ,  comme  ils  avoient  fait  la 
première  fois.  L’hydatide  ne  revint  plus,  &  la  ma¬ 
lade  fut  guérie. 

Sans  prétendre  diminuer  rien  du  mérite  de  ce 
célébré  Chirurgien  ,  je  me  crois  cependant  obligé 
de  faire  obferver ,  i  *.  que  dans  fa  première  opé¬ 
ration  il  n’a  pas  fuffifamment  examiné  quel  étoit 
le  fond  de  la  tumeur  ;  z°.  qu’il  s’efl  fimplement 
contenté  d’en  évacuer  l’humeur ,  5e  qu’il  en  eft  ré- 
fulté  ce  qui  arrive  à  toutes  les  tumeurs  que  l’on 
ouvre  5c  dont  on  permet  la  réunion  des  lèvres  ex¬ 
térieures  avant  que  le  fond  foit  exadement  dé- 
tergé  5c  même  cicatrifé;  car  perfonne  n’ignore  que 
c’eft  de  ce  fond  même  que  doit  venir  le  premier 


(#)  Il  faut  en  veir  la  Defciiption  dans  l’Ouvrage  même. 
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rapprochement  ou  la  première  collifion  des  parties. 

11  eft  encore  douteux  que  la  fécondé  opération 
fût  le  feul  &  unique  moyen  d’obtenir  la  guéri- 
fon.  L’humeur  étoit  de  la  même  nature  que  dans 
la  première.  De-là  il  eft  aifé  de  préfumer  qu’a- 
près  une  incifion  fuffiflante ,  l’ufage  desconfomp- 
tifs  mitigés  ,  eu  des  inje&ions  ,  des  gargarifmes 
appropriés,  auroient  peut-être  évité  l’opération  que 
M.  Petit  a  jugé  néceffaire  ,  mais  toujours,  comme 
on  a  pu  le  voir  ,  faute  de  s’être  occupé  dans  le  trai¬ 
tement,  du  fond  de  la  tumeur.  L’Obfervation  Vi¬ 
vante  confirmera  mon  obje&ion. 

Deuxieme  Observation, 

V raie  gtenouilletic. 

Un  particulier  éprouvoit  depuis  quelque  tems 
une  difficulté  finguliere  à  parler  ,  manger  &  boire. 
On  lui  avoir  confeillé  différens  gargarifmes  qui 
furent  fans  effet.  Enfin  ennuyé  de  fon  état ,  il  vint 
me  trouver.  Je  reconnus  une  vraie  grenouillette 
de  la  groffeur  d’une  très-grofle  aveline  ;  mais  al¬ 
longée  &  difpofée  de  façon  qu’elle  tenoit  aux 
veines  ranines  de  chaque  côté  fans  occafionner 
de  douleur.  L’ouverture  en  grand  de  la  tumeur 
fut  fuivie  d’environ  une  cuillerée  à  bouche  d’une 
humeur  glaireufe.  Je  garnis  la  plaie  de  charpie 
molle ,  trempée  avant  dans  un  mélange  de  miel- 
rofat ,  &  de  fel  de  Saturne  ;  je  preferivis  des  gar¬ 
garifmes  compofés  d’une  décoétion  d’aigremoine , 
&  de  rofes  de  Provins  ,  avec  le  miel-rofat,  A  cha¬ 
que  fois  que  je  panfois  le  malade,  &  pendant 
près  de  huit  jours  ,  il  s’évacuoit,  mais  en  moin¬ 
dre  quantité, de  l’humeur  femblable  à  la  première. 
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J’eus  recours  à  des  injections  d’eau  &,.d’efprit-de- 
vin  ,  auxquels  j’ajoutai  le  miel-rofat  &  le  fel  de 
Saturne.  En  peu  de  ceins  la  tumeur  s’affaifTa  & 
la  cicatrice  s’opéra  infenfiblement  par  le  rappro¬ 
chement  des  parties  du  fond  de  la  tumeur  ;  depuis 
près  de  trois  ans  la  greaouillette  n’a  plus  reparu. 
J’en  ai  traicé  plufieurs  autres  de  cette  façon ,  Si  je 
puis  affurer  qu’elles  n’ont  pas  récidivé. 

Le  Dictionnaire  Raifonné  d’ Anatomie  fournit 
trois  exemples  intérefiàns  de  grenouillettes  :  j’ai 
cru  devoir  les  mettre  fous  les  yeux  des  LeCteurs. 

Troisième  Observation. 

Grenouillette  fur  venue  à  un  enf&nt  de  vingt -deux 
mois  (a). 

Le  20  Mai  176 1  ,  on  porta  à  l’Hôtel  Dieu  de 
Lyon  un  enfant  âgé  de  vingt  -  deux  mois,  pour 
être  traité  d’une  grenouillette  fi  confidérable , 
que  continuellement  il  avoit  la  bouche  &  la  lan¬ 
gue  prodigieufement  épaiffe  ,  §c  ne  pouvoit  plus 
it  remuer  fans  faire  des  douleurs  à  cet  enfant.  On 
.ouvrit  ia  tumeur,  &  dans  l’opération  il  fortit  un 
peu  de  pus  féreux.  Il  y  eut  une  hémorragie  qui 
s’arrêta  d’elle-même.  Il  n’y  eut  aucun  paniemenc 
à  faire ,  &  le  lait  que  l’enfant  tiroit  de  la  mamelle 
de  fa  mere  (reçue  auffi-tôt  àl’Hôtel-Dieu  )  étoic 
le  meilleur  topique.  Le  1 3  Mai  la  mere  emmena 
fon  enfant  qui  étoit  plus  libre  de  la  bouche  Si  de 
la  langue. 


t  («)  Diâ.  r*if,  d’Anat.  T  cm.  I.  pag. 
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Quatrième  Observation. 

Grenouiliette  conjidéràble  (a). 

En  175  5,1e  nommé  Etienne  Ray ,  &c.  s’apper- 
çut  d’une  petite  tumeur  indolente  fous  le  menton  ; 
elle  avoir  fans  doute  fon  fiége  entre  les  mufcles  de 
la  langue  &  la  membrane ,  ainfi  qu’on  le  verra  dans 
la  fuite.  Cette  tumeur  augmenta  infenfiblement 
jufqu’au  mois  de  Juin  1761  ,  &  le  malade  avoir 
alors  vingt-deux  ans.  Il  vint  à  l’Hôpital  avec  cette 
tumeur  qui  faifoit  en  dehors  une  faillie  greffe 
comme  un  œuf  de  dinde.  Elle  fut  regardée  comme 
une  tumeur  froide  ,  ce  qui  fit  employer  les  remé- 
dfes  généraux  ,  faignées,  purgations,  &c.  Les  topi¬ 
ques  furent  les  cataplafmes  de  rofes  pendant  fis 
jours  fans  fuccès ,  &  avec  l’impoffibilité  de  la  dé¬ 
glutition  parfaite  ,  ce  qui  fit  regarder  la  maladie 
comme  incurable.  Cependant  la  tumeur  pouffoit 
également  dans  la  bouche  ,  jufqu’au  niveau  des 
dents  de  la  mâchoire  inférieure.  11  y  parut  même 
une  fluctuation  après  les  recherches  exactes  de  M. 
Sert.  Alors  M.  Puy  difant  que  c’étoit  une  grenouil¬ 
iette ,  fit  une  incifion  fur  la  tumeur ,  depuis  les  dents 
incifives ,  jufqu’au-delàdu  frein,  lien  fortit  environ 
demi-livre  d’humeur  femblable  à  la  fubftance  du  cer- 
veau, avec  cette  d  iflférence  qu’elle  avoitun  peu  moins 
de  confiflance.  On  introduifit  le  doigt  jufques  vers 
l’os  hyoïde  fans  trouver  le  fond  de  la  cavité  faite  par 
le  déplacementde  l’humeur.  Les  injeétionschaudes 
avec  l’huile  de  camphre  furent  mifes  en  ufage ,  ainfi 
que  les  tentes  liées  imbibées  de  la  même  huile 
qu’on  introduifit  jufqu’au  fond.  Le  malade  d’ail- 
leurs  fe  gargarifoic  fort  fouvent  avec  le  vin  fucré. 


{a)  Di£t  tait  &c,  p.  610  ,  Tome,  i. 
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Quatre  jours  après ,  une  vive  douleur  fe  fit  fentir 
&  fut  d’abord  fuivie  de  la  pourriture  (a\  On  ceflà 
les  injeétions  pour  y  fubftituer  le  gargarifme  d’oxi- 
crat;cequi  aétergea ,  incarna  &  cicatrifa  la  plaie 
fans  qu’il  refiât  la  moindre  duretés 

Cinquième  Observation.] 
Grenouillette  d'une  efpéce  différente  (é). 

George  Poirieu ,  âgé  de  vingt  -  fix  ans ,  vint 
à  l’Hôtel-Dieu  avec  une  ranule  moins  grofle  que 
la  précédente  ,  gênant  la  déglutition ,  fans  cepen¬ 
dant  faillie  au  dehors.  L’ouverture  faite  le  même 
jour  donna  iiïue  à  beaucoup  d’humeur  de  la  nature 
du  méliceris.  Le  traitement  confifta  dans  les  gar- 
garifmes ,  les  remèdes  généraux  ,  &  le  malade 
lbrtit  bien  guéri  au  bout  de  fept  jours. 

Ces  différentes  Obfervations  femblent  préfenter 
les  procédés  les  plus  convenables  à  la  guérifon 
des  grenouillettes;  les  fuccès  qui  en  ont  réfulté  juf- 
tifient  leur  bonté.  Ils  autorifent  même  à  croire 
que  dans  beaucoup  de  cas  on  peut  s’éloigner  de 
la  méthode  de  feu  M.  Petit ,  Obf.  première  de  ce 
Chap.  Les  deux  dernieres  préfentent  des  grenouil¬ 
lettes  au  moins  aufli  confidérables ,  &  qui  ont  été 
guéries  par  une  méthode  moins  pénible  pour  le 
Chirurgien  &  moins  douloureufe  pour  le  malade. 
Ceci  m’amene  infenfiblement  à  conclure  quelorf- 
que  l’incifion  de  la  tumeur  fera  conforme  à  la 
quantité  de  la  matière  qu’on  préfumera  qu’elle 
doit  contenir  ,  &  que  l’on  veillera  enfuite  au 


(a)  Les  injections  ,  &c.  étoient  d’abord  trop  actives  ,  &  e’eft  à  elle* 
qu’on  doit  attribuer  l’inflammation  &  la  douleur.  Le  vin  lutté  feul 
auroit  mieux  convenu. 

(b,  Difl.  rait  &c.  p.  fiai.  tom,  i. 
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fond  des  tumeurs  (  de  la  nature  de  celles  que  j’ai 
expofées  dans  ce  Chapitre ,  on  en  obtiendra  la  ci¬ 
catrice  comme  dans  d’autres'parties  du  corps,  fans 
qu’il  foit  befoin  de  conferver  une  efpéce  de  fif- 
tule  à  l’endroit  où  l’on  aura  pratiqué  cette  in- 
cifion  dans  la  vue  de  faciliter  l’excrétion  delà 
falivé.  s 

Sixième  Observation. 

Ranule  ou  Grenouillette  cnkijiée  (tf). 

Un  jeune  François  étoit  fi  fort  incommodé  dé 
la  ranule  qu’il  ne  pouvoit  ni  parler  ,  ni  avaler, ni 
refpirer.  Le  Chirurgien  l’ouvrit  pour  donner  iffue 
à  la  matière  qu’il  trouva  endurcie  ;  c’eft  pourquoi 
il  prit  le  parti  de  la  confumer  avec  le  fer  chaud, 
&  en  empêcha  par  ce  moyen  la  récidive.  Lorf- 
que  la  ranule  ell  molle  &  capable  de  couler,  ce 
qu’on  apperçoit  en  la  touchant  avec  le  doigt ,  il 
ne  faut  pas  la  cautérifer,  mais  couper  feulement 
le  haut  du  kifte  (  ce  qui  revient  à  l’incifion  con¬ 
venable.  ) 

M.  J.  L.  Petit ,  Œuvres  Poflhumes ,  Tom.  pre¬ 
mier  ,  parle  encore  d’une  grenouillette  grolTe com¬ 
me  un  abricot ,  qui  paroifloit  fermée  &  prefque  fans 
fluctuation  :  quoiqu’il  eût  fait  l’incifion  grande  & 
qu’il  eût  emporté  une  portion  de  fon  enveloppe, 
la  matière  qui  la  formoit  étoit  fi  épaiffe  que  rien 
ne  coula  ;  mais  en  prêtant  la  tumeur  par-deflous  le 
menton. ,  elle  fortit  d’une  feule  pièce  &  entière  ; 
elle  avoit  plus  de  cônfiflance  que  n’en  a  l’humeur 
vitrée  dans  l’état  naturel;  car  mifefur  une  alïïette, 
elle  conferva  long-tems  fa  rondeur  &  s’applatit 


(4)  Tulpius ,  Obf.  Uéi.  Liv.I.  Ch.  j*. 


beaucoup 
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tæaücoup  moins.  Ce  que  die  Rofius  fur  lé  traite-* 
ment  dés  Ranules  &  l’ur  leur  réunion  *  m’a  parti 
devoir  trouver  place  ici ,  &  terminer  ce  Chapitre* 
Deux  chofes ,  ditRoliûs,  Ôbl'.  Chirurg.  em¬ 
pêchent  bien  fouvenrees  tumeurs  de  guérir  *  eit 
ce  que  l’ulcère  relie  après  l’ouverture  de  la  tumeur  , 
ce  qui  taie  qu’elle  Lne  ceffe  point  de  croître.  La 
première  efl  la  trop  petite  ou  verture,  que  les  Chi¬ 
rurgiens  croyent  quelquefois  aflfez  grande  ,  pour- 
vû  que  la  matière  puiife  pafifer  ,  mais  qui  doit 
être  néanmoins  de  la  même  étendue  que  la  tu¬ 
meur.  La  fécondé  efl  l’omifîion  des  remèdes 
propres  à  confumer  le  kille.  Ainfî  après  une  inci- 
fion  aflèz  grande  ,  &  une  évacuation  de  l’humeur 
tenace  ,  il  faut  remplir  la  cavité  de  charpie  molle, 
faire  gargarifer  la  bouche  pour  éviter  l'inflam¬ 
mation  ,  &  fupprimer  un.  nouvel  apport  d’humeur, 
par  le  moyen  des.  aftringens.  Le  lendemain  on 
trempera  de  la  charpie  dans  de  l’eau  alumineufe 
diflillée,&  on  ne  l’employera  qu’une  fois  par  jour, 
c’efl-à-dire,  le  matin,  de -peur  qu’en  touchant 
fouvent  à  la  plaie  ,  elle  n’y  caufe  trop  de  douleur. 
Le  foiron  mettra  de  la  charpie  féche  enduite  d’urt 
peu  de  firop  de  rofes  :  enfin  on  détruira  peu  à  peu 
la  membrane  par  les  moy  ens  connus. 

(a)  Claudinus  ,  in  Confult.  Med.  parle.  diuriê 
jeune  demoifelle  de  douze  ans  *  qui  avoit  uriô 
tumeur  ou  plutôt  une  excrefcence  à  la  langue,  dif- 
poféë  de  façon  que  la  demoifelle  balbutioic ,  8c 
que  les  defïts  încifives  ne  pouvoient  faire  leurs 
fondions  fur  lés  alimens.  Le  volume  de  cette  tii- 
meur  étoit  tel  que  la  bouche  ne  pouvoit  la  eofl- 


( 1 :)  Je  ne  parié,  de  cette  maladie  fu’à  caufe  de  fa  (inguiarisé# 
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tenir  ;  occupant  un  peu  plus  que  l’extrémité  poin¬ 
tue  delà  langue  ,  laiflanc  plus  de  la  moitié  libre 
jufqu’à  la  racine  ;  ce  qui  faifoit  que  la  malade 
pouvoir  manger  ,  &  même  mâcher  les  alimens, 
toute  la  parue  tun^Êée  de  la  langue  fe  trouvant 
hors  de  la  bouche*  même  des  dents.  ; 

Le  caractère  de  cette  tumeu||etoit  d’autant  plus 
difficile  à  reconnoître  ,  qu’elle  n’étoit  ni  inflam¬ 
matoire,  ni  cedémateufe ,  ni  skirrheufe.  Elle  ne 
cédoit  point  à  la  preffion  du  doigt  ;  le  doigt  re¬ 
tiré,  il  n’y  refteit  aucune  impreffion  ni  cavité  ;  elle 
n’étoit  pas  non  plus  tout-à-fait  infenfible.  /a 
Claudinus  .conlulté  fur  cette  maladie ,  l’attri¬ 
bue  d’abord  à  la  conftitution  çacochime  ;  mais 
ce  qui  a  donné  naiflance  au  premier  développe¬ 
ment  de  la  maladie,  paroîtavoir  été  la  rupture  d’ua 
petit  ligament  de  la  langue,  qui  fe  fit  l'entir  par 
une  vive  douleur  que  la  malade  éprouva  dans  le 
moment  ôc  dans  cette  partie,  î 

Cette  tumeur  diminuoit  un  peu  vers  la  fin  du 
jour  &  augmentoit  le  matin  ;  elle  confervoit  tou- 
jours  une  couleur  livide  St  non  point  ce  rouge 
üknguin  qu’elle  auroit  dû  . avoir.  Pour  en  obtenir  la 
guérifon  ,  le  Confultant  efl.  d’avis  qu’on  dilpofe 
d’abord  la  malade  par  les  moyens  généraux  ,  tant 
internes  qu’externes  ;  il  confeille.  auffi  l’extirpa¬ 
tion  de  la  tumeur  &  de  veiller  fur-  tout  à  l’hémor¬ 
ragie  qu’il  regarde  comme  inévitable  en  pareil 
cas  ;  &  pour  y  obvier ,  il  efl  d’avis  qu’on  dimi¬ 
nue  le  volume  du  fang  &  des  humeurs ,  tant,  par 
les  véficatoires  appliqués  au  dos,  que  par  Iesfang- 
fues  à  la-  bafilique  ,  à  l’occiput  ,  ou  derrière  les 
oreilles.  L’opération  doit  fe  faire  en  faififfant  la  tu¬ 
meur  avec  des' pinces  convenables  ,  en  fèxcifaht 
complettement  avec  i’infimmenc- tranchant  ,  & 
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en  portant  fur  le  champ  le  cautère  adtuel  fur  la 
plaie.  Il  prepofe  auffi  comme  un  moyen  plus  fur 
&  plus  prompt  de  faire  l’exeifion  de  la  tumeur 
avec  une  lame  tranchante  rougie  au  feu.  Enfin  eu 
égard  à  l’idée  où  il  eft  qu’iWy  a  chez  la  malade 
une  portion  d’humeur  quefflonque  dont  l’apport 
fe  fait  du  côté  <âfla  bouche.  &  qui  peut  être  une 
caufe  de  la  tumeur  ,  ou  donner  lieu  quelquefois 
à  fa  récidive  ,  il  regarde  comme  eifentiel  l’ouver¬ 
ture  d’un  cautère  au  bras.  W epfer ,  Obf.  Med. 
Prat.  Obf.  cl.  pag.  71 3,  fournit  ua  exemple  d’une 
'demi-paralyfie  de  la  langue.  Les  détails  dé  cetté 
maladie  font  bien  dignes  de  l’attèntidn  dés 'Mé¬ 
decins  ,  &  veulent  être  lus  dans  l’Ouvrage  même. 

Diemerbroeck ,  Tom.  ULHiit  XXiV.  paflé 
d’une  femme  de  trente-fix  ans,  à  laquelle  il fur- 
vint  une  ranule  fi  confidérable  ,  qu’elle  furpatïoic 
les  dents  ,  remplilfoit  la  bouche  ,  &  empêchoit  la 
_  malade  de  parler  &  de  manger.  Cette  tumeur 
qui  s’étoit  accraé  par  degré  dans  l’eipace  d’urî 
mois ,  étant  parvenue  à  un  volume  confidérable, 
creva  ,  &  l’humeur  qui  en  fortit.  fit.  périr  la  mala¬ 
de  en  la  funoquant.  Cet  exemple  fait  voir  que 
_  ces  fortes  de  tumejars  ne  doivent  point  être  né¬ 
gligées  ,  &  qu’il  ell  de  l’intérêt  réel  des  malades 
_  de  recourir  le  plutôt  poffible  au  fecour^  avanta¬ 
geux  qu’ils  peuvent  retirer  de  l’Art  de  guérir  di¬ 
rigé  par  un  homme  inftruic; 
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CHAPITRE  XIII. 

Des  Maladies  du  Filet ,  ou  ligament  delà 
Langue.  , 

Section  premiers. 

De  la  feclion  du  Filet ,  de  la  maniéré  d’y  ptodlst\t 
&  des  cas  où  Von  doit  éviter  cette  opération. 

SL  L  n’y  a  peut-être  point  d’opération  chirurgicale 
dont  le  vulgaire  fafle moins  de  cas  que  de  celle 
qui  a  pour  objet  la  Seftion  du  filet  ou  ligament 
qui  eft  fous  la  langue ,  &  qui  l’empêche  defe 
porter  trop  en  avant  ou  en  arrière ,  en  un  mot 
la  retient  dansles  bornes  que  la  Nature  lui  a  fixées 
pour  l’exécution  de  fes  fondions.  11  eft  rare  que 
les  Sages-femmes  nefalFent  pas  accroire  qu’cnleur 
a  l’obligation  de  ce  que  l’enfant  tettè  bien ,  parce 
qu’elles  ont  rompu  le  filet  ;  ce  qu’elles  font  ordi¬ 
nairement  avec  l’ongle  d’un  de  leurs  doigts  ;mais 
il  en  ré  fuite  un'  déchirement  plutôt  qu’une  fec- 
tion  nette:  ce  qui  compromet  les  parties  voifines, 
donne  lieu  à  leur  irritation  &  à  l’inflammation  ; 
enforte  que  les  enfans  ne  tettantplus  qu’avec  peine, 
deviennent  de  mauvaife  humeur, s’exténuent  &  s’af- 
foibliflfent.  11  faut  donc  fe  conduire  avec  prudence 
dans  cette  opération  &  ne  pas  la  dédaigner  ;  il  faut 
faire  plus ,  &  confidéref  fi  elle  eft  utile  ou  non  :  car 
une  caufe  toute  contrairejccmme  lorfquela  langue 
eft  na  turellement  trop  ëpaiiiè ,  peut  s’oppofer  à  la 
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fuccion.  Le  filet  elt  encore  l’objet  de  la  cupidité  de 
prefque  toutes  les  Nourrices.  Il  y  a  très  peu  de 
ces  femmes  qui  pendant  l'allaitement  d’un  enfant 
ne  demandent  pas  à  être  rembourfées  des  frais 
qu’elles  difent  avoir  faits  pour  faire  couper  le 
filet  à  l'enfant  qu’on  leur  a  confié.  Cependant  uneré- 
fléxion  toute  fimple  devroit  mettre  à  l’abri  de  ce 
monopole  &  même  du  danger  auquel  il  expo- 
fe  l’enfant.  Suppofé  qu’elles  veuillent  abfolument 
que  le  trop  peu  d’étendue  du  filet  empêche  l’enfant 
de  tetter  auffi  librement  qu’elles  le  délirent  :  il  faut 
fe  rappeller  li  au  moment  même  qu’on  a  remis 
l’enfant  entre  les  mains  de  la  Nourrice,  il  a  bien  pris 
letetton  ,  en  a  exprimé  ou  fucéle  lait  :  11  tout  cela’ 
a  eu  lieu ,  le  filet  étoit  dans  un  état  naturel  (<z)  ;  &fi 
dans  la  fuite  ce  même  enfant  refufe  le  tetton,  cette 
répugnance  dépend  plutôt ,  &  allez  fouvent ,  du 
lait  qui  pécha  alors,  foiten  qualité,  foit  en  quan¬ 
tité  fuffifante,  ou  de  ce  que  le  filet  elf  attaqué 
de  quelque  maladie  particulière  qui  exige  là  pré- 
fence  &  les  confeils  d’un  homme  réellement  inf- 
truit.  Mais  fi  par  extraordinaire  le  filet  étoit  trop 
long  3c  que  la  langue  fût  comme  abandonnée  à 
elle-même  ,.  je  crois  que  l’opération  &  la  cure 
offriroient  bien  des  difficultés  à  furmonter.  La  fec- 
tion  du  filet  mal ,  ou  inconfidérément  faite  ,  peut 
avoir  des  fuites  graves  :  il  peut  en  réfulter  une 
hémorragie,  des  convulfions  capables  défaire  périr 
l’enfant.  Les  Observations  fuivantes  en  founiront 
des  preuves. 


{<2)  Fob.  D’Aquapendente,  Ch.  XXXVI  de  fes  Opérations  Cfcirur’. 
dit  exprefTéiicRt  que  de  cm  mille  enfans  qui  naiffent,  à  peine  y  en 
a-t-il  un  auquel  «ligament  demande  les  feeours  de  la  Chirurgie, 
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Première  Observation. 

Danger  de  lincijicn  du  ligament  qui  eft  fous  U 
langue  \a). 

Au  mois  de  Mai  i  éoî ,  on  m’amena  ie  fils  d'un 
Payfan ,  âgé  de  douze  ans  ,  pour  que  je  lai  cou- 
paffe  le  ligament  qui  eft  fous  la  langue.  Les  pa¬ 
ïens  étoient  perfuadés  que  cette  opération  faite,  la 
langue  feroit  ion  office  &  que  leur  enfant  parle- 
roit  bientôt.  Ayant  ouvert  la  bouche  de  l’enfant 
&  élevé  fa  langue  qui  étoit  fort  épaiffe,  je  n’ap- 
perçus  aucun  ligament  nerveux.  Je  renvoyai  les 
parens  &  l’enfant ,  ne  voulant  point  y  mettre  la 
rnain.  Un  mois  après ,  un  Empyrique  palfe  dans  le 
pays  ,  on  lui  préfente  cet  enfant  -,  il  perfuade  aux 
parens  que  fa  langue  étoit  tirée  par  un  ligament 
nerveux  très-dur ,  &  leur  promet,  moyennant  de. 
l’argent  ,  qu’il  fera  très-bien  parler  cet  enfant. 
On  lui  compte  de  l’argent  L’enfant  eft  placé  contre 
le  fein  d’une  bonne  femme  ;  l’impofteur  taille  la 
langue  des  deux  côtés,  &fur  la  partie  antérieure, 
à  ce  que  m’ont  rapporté  ceux  qui  l’ont  vu  opérer. 
Mais  qu’arrive-  t-il  r  Cet  enfant ,  qui  auparavant 
pouvoit  fe  tenir  droit  &  marcher  ,  jette  dans  ce. 
moment  les  cris  les  plus  aigus  ,  &  éprouve  dans 
fes  membres  une  telle  convulfion  (é) ,  que  fes  ge¬ 
noux  fe  replient  vers  l’aine  ,  &  fes  bras  vers  la 
poitrine  (e).  Au  relie, parce  que  les  douleurs  étoient 


(a)  Guill.  Fab.  HiidaD ,  Obf.Chirurg.  cent.  j. 

(b)  Roland  .  " Iib.  4  ,  Anthropol.  c.  8.  dit  avoir  vu  arriver  hémorra¬ 
gie  &  convaUions  dans  la  feâicn  du  filet,  parce  çu’on  avoiî  ouvert 
les  ranuhes  &  touché  les  nerfs  voifins. 

(ej  les  Anatomiftes  &  les  i  hyfiologiftes  fcntiront  facilement  les 
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continuelles  ,  &  qu’on  ne  lui  a  point  adminifire 
de  remèdes ,  il  eft  dans  une  grande  exténuation  & 
débilité.  Cependant  il  fe  porte  actuellement  un. 
peu  mieux. 

Le  1 8  du  mois  de  Juillet  fuivant ,  j’allai  le  voir 
avec  le  DoCteur  Urlizius  ;  il  ne  parloit  pas  plus 
que  ci-devant  ;  fes  bras  &  fes  jambes  font  tou¬ 
jours  contractés ,  &  on  les  lui  étend  avec  violence  ; 
ils  fe  contractent  de  nouveau  auffitôc  qu’on  les 
a  lâchés  ;  mais  non  pas  comme  auparavant ,  & 
ne  marche  point  du  tout.  Néanmoins  il  ne  fouf- 
fre  pas  autant ,  l’appétit  eft  revenu ,  enforte  qu’il 
reprend  peu  à  peu  des  forces.  Sa  langue  eft  épaiiTe , 
fa  tête  &  toute  la  conftitution  de  fon  corps  eft 
phiegmatique.  Ce  cas  ,  dit  Hildan ,  eft  rare  ,  Sc 
je  n’en  n’ai  jamais  vu  de  femblable.  Pour  mieux 
concevoir  le  rapport  que  les  nerfs  ont  entr’eux ,  il 
faut  fe  rappeller  l’Obfervation  XXXVIII ,  lib  X  , 
dont  parle  Foreftus.  Un  jeune  homme  en.  dé¬ 
peçant  de  la  viande  ,  rencontra  fous  fa  main  un 
os  pointu  qui  lui  fit  une  petite  piquure  au  pouce  ; 
ii  fentit.  dans  le  moment  un  embarras  dans  la 
langue  ,  &  devint  muet  en  même  tems  fans  svap- 
percevoir  d’aucune  incommodité  ;  mais  les  fecours 
de  la  Médecine  &  ceux  de  la  Chirurgie  lui  ren¬ 
dirent  la  parole.  De-là  il  eft  aifé  de  conclure  que 
fi  la  piqueure  du  pouce  a  produit  le  mutifme  en 
queftion  ,  l’opération  dont  parle  Hildan  a  bien 
pu  occafionner  les  accidens  qui  onr  réfuité  de 
l’opération  de  l’Empyrique. 

Un  des  freres  d’Hildan  fut  jufqu’à  l’âge  de 


caufes  de  ces  effets  ,  oui  appartiennent  tous  au  genre  nerveux.  Le  Traité: 
des  Nerfs ,  par  feu  M.  Lecat  ,  dont  la  mémoire  fera  toujours  chere 
aux  Savans  ,  peut  fournir  des  lumières  tntérefantvs  dans  cette  occaiïüâi. 

N  ix 
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^quatre  ans  fans  pouvoir  proférer  une  feule  pa- 
rolle.  Un  jour ,  dit-il ,  je  m’ayifai  d’examiner  fa 
langue  ,  &  la  trouvai  tellement  liée  par  un  liga¬ 
ment  gras  &  épais  qu’il  pouvoit  à  peine  la  loger 
fur  les  dents  antérieures.  Je  coupai  ce  ligament 
avec  tout  le  foin  poffible,  <5c  trois  ou  quatre  fois 
par  jour  je  faifois  fur  la  plaie  une  ondion  avec 
3e  miel-rolat.  Au  bout  de  deux  mois  ce  liga¬ 
ment  tenait  encore  un  peu  à  la  langue  ;  je  répétai 
l’opération  ;  elle  réulfit  fi  bien  cette  fois  que  le 
malade  commença  à  parler  ,  &  qu’enfin  depuis  ce 
ceKis  il  n’a  pas  ceffé  de  bien  articuler.  Tels  font 
les  avantages  d’une  opération  bien  faite  &  par 
une  main  habile  i  mais  pour  cela  il  faut  principa. 
Jement  avoir  foin  de  ne  pas  faire  l’incificn  trop 
profonde  Quand  je  la  fais  ,  continue  H  il  dan  , 
je  lève  la  langue ,.  puis,  avec  la  pointe  des  ci- 
feaux  je  coupe  le  ligament  en  deux ,  quelquefois 
en  trois  endroits,  parce  qu’alors  il  fe  rejoint  plus 
difficilement  que  lorfqu’il  n’eft  coupé  qu’en  un 
feul.  Je  prends  garde  encore  de  ne  couper  que  ce 
qui  eft  nerveux,  &  de  ne  point  toucher  à  la  chair. 
Si  la  première  incifion  n’eft  pas  fuffiiante,  ou  que 
le  ligament  foit  encore  attaché ,  on  peut  répéter 
la  même  opération.  Lorfqu’elle  eft  faite,  je  re¬ 
commande  à  la  nourrice  de  toucher  doucement 
la  plaie  avec  le  bout  de  fon  doigt  trempé  dans  le 
miel  -  rofat ,  ou  dans  le  miel  commun ,  pour  em¬ 
pêcher  la  réunion  des  parties  coupées. 

Si  l’on  a  lieu  de  craindre  le  flux  de  fang  (  l'hé¬ 
morragie  )  dans  la  fedion  du  filet,  il  faut,  dit 
Ambroife  Paré  Liv.  17,  Chap.  24,  fe  fervir  d’une 
aiguille  enfilée  ,  rue'  l’on  paflera  au-defibus  ayant 
Coin  de  ferrer  chaque  fois  &  par  dégré  jufquT 
qu’on  ait.  obtenu  lx  fedion,  ou.  l’incifiou.  du 
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filet  (a).  Cette  opération  ,  comme  on  peut  le  voir  , 
demande  des  égards.  On  trouve  dans  le  Cours  d’O- 
pérations  de  Dionis ,  comment-  par  M.  la  Faye, 
feptiéme  démonftiation  ,  page  626  ,  l’exemple 
d’un  enfant  qui  mourut  d’une  h . morragie  procurée 
par  la  fedion  mal  faite  du  filet. 

Si  le  frein  efl:  trop  gros  ,  continue  Dionis  , 
il  ne  faudroit  pas  héliter  de  le  couper.  L’opéra¬ 
tion  qu’il  confeille  eil  la  même  que  celle  qu’Hil- 
dan  pratiquoit;  mais  il  faut  éviter  de  piquer  les 
ranules  Aux  accidens  qui  peuvent  arriver  dans  la 
fection  du  filet,  Roland,  Chap.  3  de  fonAnglof- 
fotomographie,  y  aioutelapoffibditéde  la  luxation 
de  la  mâchoire  inférieure,  par  l’introdudion  d’un 
doigt  trop  gros  &  la  mort  inévitable  de  l’enfant. 

Le  mutifme  efl  un  défaut  que  l’enfant  peut  ap¬ 
porter  en  naiffant ,  ou  bien  il  éft  accidentel.  Ce 
dernier  fe  guérit.  Bartholin  en  fournit  un  exem¬ 
ple  dans  les  Ades  de  Copenhague.  Cedelius&Po- 
terius  ont  également  guéri  des  ;  perfonnes  qui 
avoient  d’abord  joui  de  la  parole  .  &  qui  la 
perdirent  enfuite.  La  malade  de  Bartholin  ,  âgée 
de  dix  ans  ,  par  une  tumeur  au  larynx  ;  celle. de 
Cedeîius  ,  par  des  ulcères  à  la  tête  ,  &  dont  l’hu¬ 
meur  fe  porta  fur  la  langue  :  enfin  une  chute  faite 
de  dellus  un  arbre  priva  de  la  parole,  &  fur  le 
champ  ,  le  jeune  homme  dont  parle; Poterius  , 
cent.  2,  curation.  2.  Les  paralyfi-s  de  la  langue  , 
celles  des  mufcles  du  larynx ,  fournilTent  auifi  des 
exemples  de  mutifme,  mais  dont  la  plupart  ont  été 
guéris  par  les  fecours  de  la  Médecine  &  ceux  de  la 


(a)  Lorfqu'il  n’y  a  qu'un  manque  d’extenfion  feule  du  filet ,  je  ne  crois 
pas  qu’il  faille  avoir  recours  i  ce  moyen  quand  l'opération  eft  bie» 

iâit*. 
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Chirurgie  (<*}. Sans  entrer^dans  un  détail  trop éten- 
cu-  fur  les  eaufes  du  vrai  &  incurable  mutifme , 
je  crois  devoir  faire  obferver  que  la  maavaife 
conformation  du  filet  de  la  langue ,  au  moment 
même  de  la  naiffance  de  l’enfant  ,  peut  être 
la  caufe  ,  finon  d’un  mutifme  complet  ,  du 
moins  d'un  empêchement  prefque  égal  de  la  pa¬ 
role.  L’exemple  fuivant  mérite  d’être  cité. 

Deuxieme  Observation. 

litcîfon  du  ligament  de  la  langue  fur  une  jeune 
fille  de  dix  ans  (b). 

Une  jeune  fille  de  Ratisbonne ,  belle  &  faine, 
croit  prefque  muette  dès  fa  naiffance  &  pouvoir 
à  peine,  quoiqu’elle  fît  de  grands  efforts,  pro¬ 
noncer  une  feule  parole.  Après  l’examen  fait  de 
fa  bouche,  on  s’apperçut  que  le  lien  delà  lan¬ 
gue  étoit  trop  refferré.  Le  Chirurgien  ,  par  l’avis 
du  Médecin  ,  y  fit  incifion  avec  les  cifeaux  , 
non  fans  hémorragie  ;  mais  qui  ne  fut  pas 
dangereufe.  Depuis  ce  rems  la  jeune  perfonne 
-commença  à  parler  très- librement ,  &  à  pronon¬ 
cer  ,  fans  héfiter  ,  toutes  fortes  de  mots.  Peut-être 
qu’un  examen  bien  fait  du  filet  de  la  langue  de 
piufieurs  muets ,  pourroit  préfenter  la  même  caufe 
de  leur  empêchement  de  la  parole  j  &  qu’en 
pourroit  leur  rendre  par  l’opération  qui  a  été 
pratiquée  fur  la  perfonne  dont  a  parlé  Helvi- 
gius.  On  a  vu  jufqu’à  préfent  que  la  l’edion  du 
filet ,  faite  par  un  homme  inilruit ,  a  toujours  été 


(d)  Ziiirg ,  Theatr,  Praâ.  McU, 
m  Helr: ÿa*. 
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fuivie  de  fuccès.  La  diflfe&ion  mal  faite  &  le  dé¬ 
chirement  de  ce  ligament ,  principalement  avec 
le  ongles  ,  peuvent  avoir  des  fuites  graves  & 
même  mortelles,  Les  exemples  fuivans  le  con¬ 
firment, 

Troisième  Observation, 
Dijfecîion  mal  faite  du  ligament  de  la  langue  [a). 

Une  petite  fille  nouvellement  née  ne  pouvoiç 
que  bien  peu  tetter  fa  mere  ,  à  caufe  de  la  dou¬ 
leur  ,  après  que  le  Chirurgien  lui  eut  coupé  avec 
la  lancette  ordinaire  le  ligament  fous  la  langue. 
Le  lait  s’étant  caillé  à  la  mamelle  droite,  la  mere 
donna  la  gauche  à  fon  enfant  ,  qui  n’ayant  plus 
de  douleur  fous  la  langue,  attira  le  lait  en  l’une  & 
l’autre  mamelle  ,  eaforte  que  la  tumeur  endurcie 
.par  le  lait  caillé  ne  put  être  ramollie  que  par  le  fu- 
cement  de  l’enfant.  La  mere  obferva  que  fon  en¬ 
fant  avoit  les  vertèbres  du  dos  détournés  vers 
le  côté  droit ,  à  laquelle  diftorfion  ,  (  très  -  diffi¬ 
cile  à  guérir  )  avoit  donné  lieu  la  mere  pour  ne 
préfenter  qu’un  feul  cetton  à  l’enfant. 

Il  y  a  tout  lieu  de  croire  que  dans  cette  cir- 
çonftance  la  feéfion  avoit  peut-être  été  inutile , 
&  qu’on  dvoit  compromis  quelque  branche  de 
nerfs.  L’accident  pouvoir  devenir  plus  grave  & 
ôter  la  vie  à  l’enfant  faute  de  pouvoir  tetter,  & 
expo  fer  la  mere  parle  féjour  &  la  trop  grande  abon¬ 
dance  du  lait  dans  les  mamelles. 


^  (a)  SculKt ,  Obf.  XXXVII. 


a 
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QüatriemeÔbsekvatios. 

Filet  de  la  langue  déchiré  mal  à  propos  avec  les 
ongles  (a). 

L’an  r  62.%  ,  une  femme  accoucha  d’un  très- 
beau  fils  auquel  la  Sage -femme  coupa  le  liga¬ 
ment  de  la  langue  avec  les  Angles ,  afin  qu’il  pût 
à  l’avenir  parler  dHîinétemen  t.  Cette  opération 
fut  fuivie  de  douleur  &  d'inflammation  qui  em¬ 
pêchèrent  que  l’enfant  ne  pût  prendre  le  tetton 
ni  tetter.  Les  parens  attribuèrent  l’impuiflance  de 
tetter  au  ligament  de  la  langue,  &  penfant  que 
la  Sage-femme  ne  l’avoir  pas  encore  allez  coupé , 
appellerent  un  Chirurgien ,  qui  avec  la  même  im¬ 
prudence  coupa  le  ligament  &  les  vaiffeaux  fous 
la  langue  ,  d’où  le  fang  coulant  dans  la  trachée- 
artère,  fuffoqua  l’enfant  le  troifieme  jour,  lequel 
étant  mort,  la  mere  commença  à  le  plaindre  des 
mamelles  par  le  lait  caillé ,  dont  la  droite  mal 
panfée  dégénéra  enfin  en  un  cancer  ulcéré  dont 
cette  mere  mourut  après  avoir  fouffert  beaucoup 
de  douleurs,  Nuck  fournit  à  l’occafion  delafec- 
tion  du  filet  quelques  remarques  que  je  ne  crois 
pas  devoir  pafiér  fous  filence. 

Le  lien  de  la  langue  eft  quelquefois' fi  court 
dans  les  enfans  qu’ils  ne  peuvent  fe  fervir  d’elle 
pour  preflfer  le  tetton  de  leur  nourrice  &  en  ex¬ 
primer  le  lait  ;  &  lorfqu’ils  font  devenus  trop 
grands ,  ce  même  défaut  les  empêche  d’articuler 
les  fons,  fi  la  main  d’un  Chirurgien  inftruit  ne 
leur  donne  du  fecours.  Nous  ne  croyons  pas  cepen¬ 
dant  qu’il  faille  procéder  dans  cette  opération  auffi 


(a)  Scultet  ,  Cbf.  XXXVII. 
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témérairement  qu’on  a  coutume  de  le  faire.  Cetté 
àffeftion  n’eft  point  auffi  commune  que  le  vulgaire 
le  penfe.  Souvent  fi  on  fuivoit  fon  imprudence, 
on  couperoit  le  lien  de  telle  langue  que  la  .Nature 
a  difpofé  pour  refter  tel  qu’il  eft. 

La  marque  qui  indique  la  nécefîîté  de  l’opéra¬ 
tion  ,  c’eft  l’impuiffance  où  eft  l’enfant  de  porter 
la  langue  au-delà  des  dents  &  des  lèvres ,  &  en¬ 
core  quand  on  voit  que  le  lien  de  la  langue  eft 
prolongé  plus  que  de  coutume  vers  les  dents  in- 
cifives  ou  qu’il  eft  contradé  ,  enforte  qu’il  ne  peut 
jouir  de  fon  étendue.  Dans  ce  cas  ,  le  Chirurgien 
tient  de  la  main  gauche  la  langue  hors  de  la  bou¬ 
che  ,  &  de  l’autre  main  il  coupe  tranfverl'alemenc 
avec  des  cifeaux  (a)  une  portion  de  ce  lien  con¬ 
tradé;  &  quelquefois  dans  le  jour  il  fait  des  onc¬ 
tions  fur  la  partie  bleffee  avec  le  miel  rofat.  Nuck 
termine  en  avertifiant  de  prendre  garde  d’offenfer 
quelques  veines  artérielles  ou  nerveufes  ;  car  alors 
l’hémorragie  ou  les  douleurs  pourroient  faire  pé¬ 
rir  l’enfant,  ou  lui  procurer  un  ptyalifme  fâcheux 
Contre  lequel  l’Art  n’a  point  de  relfource.  Si, mal¬ 
gré  ces  précautions ,  il  furvenoit  une  hémorragie 
confidérable  ,  il  faudroic  appliquer  fur  la  partie 
offenfée  une  tente  garnie  de  vitriol  d’Hongrie ,  & 
la  contenir  avec  le  doigt  pendant  un  certain  tems, 
c’eft-à-  dire,  jufqu’à  ce  qu’elle  y  foit  collée  &  qu’il 
ne  fortîtplus  de  fang  (î>).  Enfin  quand  le  lien  eft 


(a)  Fig.  7  ,  PI.  ». 

(b)  On  peut  encore  profiter  des  lumières  répandues  dans  le  Tone  x. 
des  Œuvres  poûhumes  de  feu  M.  J.  L.  Petit;  &  dans  1:  Tome  XIV  i;i- 
i*  des  Mémoires  de  l’Académie  Royale  de  Chirurg.  Le  cause:  actuel 
n’eft  point  à  négliger  dans  cette  drçonftance  ,  je  l’ai  employé  avec 
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naturellement  court  &  en  même  tems  fort  tendu  j 
Un  peu  épais  ou  charnu  ,  il  efl:  téméraire  d’y  faire 
l’incifion  ;  on  ne  la  pratique  pas  alors  fans  danger, 
de. crois  que  les  Obfervations  que  j’ai  rapportées 
font  fuffifantes  pour  indiquer  les  cas  dans  lef- 
quels  oti  peut  couper  le  filet  de  la  langue  aux 
enfans  ;  en  un  mot ,  quels  font  les  dangers  que 
l’on  doit. éviter  dans  cette  opération  ,  &  quelle  eil 
la  meilleure  fapon  de  la  pratiquer.  Je  paffe  à 
d’autres  objets. 

Section  deuxieme. 

Des  excroijjances  ,  du  skirrhe  &  des  fi  finies  du  filet 
de  la  langue. 

Si  l’on  veut  confidérer  attentivement  la  nature 
&  la  ftruéture  intrinféque  du  filet  oü  ligament  de 
la  langue  ,  il  fera  facile  de  convenir  que  ce  liga¬ 
ment  peut  être  expofé  à  des  efpéces  de  fonguo/î- 
tés  ,  à  des  skirrhes  &  à  des  excoriations, que 
ces  derniers  peuvent  donner,  lieu  à  des  filiales : 
quelques  Obfervations  confirmeront  ia  poffibilité 
de  ces  maladies. 

Premiers  Observation. 

Filet  attaque  de  fonguojité.  ^ 

En  176$  ,  j’ai  eu  occafion  de  voit  un  enfant  âgé 
d’environ  onze  mois.  11  en  avoit  tetté  près  de 
dix  A  &  avec  la  plus  grande  facilité.  Vers  ia  fin 
de  ce  terme  il  ne  pouvoir  rien  fouffrir  dans  fa 
bouche  fans  jetter  les  hauts  cris.  Cet  accident  qui 
augmemoi:  de  jour  en  jour ,  furprit  d’autant  plus 
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eue  jufqu’à  cette  époque  l’enfant  avoir  profité  avan- 
tageufement  de  l’allaitement  ,  <k  qu’aiors  il  étoic 
chagrin  ,  dormoit  peu  &  maigriflbit.  Onconfal- 
ta  quelques  perfônnes  qui  foupçonnerent  lès  effets 
de  la  dentition  ,  parce  que  l’enfant  falivoit 
beaucoup  ;  enfin  on  me  l’amena.  D’après  ce 
qu’on  me  rapporta  ,  &  l’examen  des  gen¬ 
cives  ,  je  n’y  diftinguai  point  les  effets  conitans 
de  la  dentition  ;  mais  j’obfervai  que  la  langue 
reffoit  toujours  plus  élevée  qu’elle  ne  la  de¬ 
voir  être  dans  l’état  naturel,  &  que  fes  mouve- 
mens  n’étoîent  pas  libres.  Je  crus  donc  devoir 
tourner  mes  vues  du  côté  du  filet  :en  conféqueri- 
ce  je  foulevai  la  langue  avec  le  manche  d’une  cuil¬ 
lère  à  caffé  ,  &  auffî  tôt  je  découvris  fur  le  milieu 
du  frein  une  fonguofité  de  la  groffeur  d’un  grain 
de  vefce  (a).  La  tumeur  ne  me  parut  pas  accefiible 
à  la  ligature  :  la  feétion  par  l’inurument  tranchant 
me  fit  appréhender  l’hémorragie,  de  laquelle  je 
n’aurois  peut-être  pas  été  le  maître,  eu  égard  à  l’â¬ 
ge  de  l’enfant.  L’efprit  de  vitriol,  celui  de  fel  & 
autres  cauftiques  de  ce  genre,  pouvoient  fe  dé¬ 
tremper  &  s’épancher  au-delà.  Tout  bien  confi- 
déré  ,  je  pris  le  parti  de  détruire  cette  fonguofité 
en  appliquant  deffus  un  bouton  de  feu.  Je  logeai 
le  deffous  delalangue  dans  le  creux  de  lacuillere. 
Une  perfonne  en  tenoit  le  manche  prefque  cou¬ 
ché  fur  le  nez;  &  pour  tenir  labôucne  ouverte, 
je  plaçai  entre  les  mâchoires  un  morceau  de  liège 
taillé  en  coin.  Tout  étant  ainfi  difpofé  ,  &  l’enfant 
couché  horizontalement  fur  une  de  fes  Bonnes  ,  je 
portai  le  bouton  de  feu  fur  la  tumeur ,  mais  avec 


(a)  Graine  qui  fert  à  nourrir  les  pigeons. 
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de  tels  ménagemens  que  le  filet  n’en  fût  pas  lui* 
même  détruit.  D’après  cecte  opération, je  fis  préfen- 
ter  le  tetton  à  l’enfant  ,  &  je  recommandai  à  fa 
nourrice  de  lui  rayer  du  lait  fur  la  biûiure  que 
je  venois  de  fa  re.  On  eut  foin  de  lui  mettre 
dans  la  bouche  &  pendant  quelques  jours  dei’eau 
miellée  animée  de  quelques  gouttes  d’eau  vulnê 
raire.L’efcarre  tomba  le  cinquième  jour,  &  à  comp¬ 
ter  de  ce  moment  i’enfant  tetta  fans  difficulté  ni 
douleur.  -v 

Deuxieme  Observation. 

Skirrhe  au  filet  fur  un  enfant  de  cinq  mois. 

En  1759  ,  je  fus  mandé  à  Colombe  près  Paris, 
pour  voir  un  enfant  âgé  de  cinq  mois ,  lequel 
depuis  près  de  quinze  jours  ne  pouvait  prefque 
plustetter,  quoiqu’il  l’eût  fait  très- facilement  de¬ 
puis  fa  naiflfance  jufqu’à  ce  moment.  On  foup- 
çonnoit, comme  dans  le  cas  précédent, les  effets  de 
la  dentition,  ou  bien  le  filet.  Mais  comme  l’enfant 
avoit  tetté  jufqu’alors  avec  toute  liberté  ,  failli¬ 
rai  que  l’empêchement  qu’il  éprouvoit  ciépen- 
doit  de  toute  autre  caufe.  Je  me  tranfportai 
avec  les  parens  du  petit. malade  chez  la  nourrice. 
L’examen  fait  en  leur  préience  de  l’état  du  filet 
nous  fit  découvrir  une  tumeur  skirrheufe  de  la 
groffeur  d’un  grain  de  ehenevi.  Je  fis  fentirlané- 
ceffité  de  détruire  cecorps  étranger  ;  &  pour  y  par- 
venirjje  fendis  fuffifamment  la  membrane  externe 
&  l’enveloppe  du  kifie.  Enfuite,au  moyen  d’une  lé¬ 
gère  preffion  faite  fur  les  parties  latérales  ,  le  kif* 
te  fortit  ;  il  étoit  dur ,  plâtreux  &  jaunâtre.  L'en¬ 
fant  tetta  librement  fur  le  champ.  Je  touchai  le 
fond 
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Fond  du  fac  avec  un  peu  d’efprit- de- vitriol  <5c  de 
miel-rofat.  je  recommandai  à  la  nourrice  de 
rayer  du  lait  fur  la  plaie  :  le  cinquième  jour  l’ex¬ 
foliation  du  fac  eut  lieu  fous  la  forme  d’une  pel¬ 
licule  ,  la  plaie  fe  réunit  ,  &  l’enfant  a  profité 
complettement  de  la  nourriture  convenable  à  fon 
âge. 

T  ROI  S  I  é  AI  E  O  B  S  E  R  V  A  T  I  O  IT. 
Excoriation  ou  ligament  membraneux  de  la  langue , 
dégénérée  en  fifiule. 

Aii  mois  d’Avril  1 764  j  une  perfonne  s’adreflà 
à  moi  pour  examiner  fa  bouche.  Il  y  avoit  au  li¬ 
gament  membraneux  de  la  langue  une  tache  rou¬ 
geâtre  avec  des  bords  allez  durs.  J’en  demandai 
la  caufe  au  malade  :  il  me  dit  qu’il  s’etoit  excorié 
cette  partie  ,  &  que  comme  cela  avoit  formé  un 
petit  ulcère ,  il  l’avoit  touché  avec  le  vitriol  de 
Vénus  (à)  à  plufieurs  reprifes  ;  qu’au  bout  de  quel¬ 
ques  jours  de  cicatrice  ,  il  étoit  furvenu  unè  pe¬ 
tite  excroilTance  ;  qu’il  l’avoit  encore  détruite  par 
le  même  moyen  ;  mais  que  la  tache  ,  la  duretr  & 
le  gonflement  avoient  toujours  fubfiftés.  Sur  êet  ex- 
pofé ,  j’alTurai  le  malade  qu’il  n’étoit  pas  guéri ,  5c 
je  lui  ordonnai  les  gargarifmes  convenables  en 
pareil  cas.  Ils  firent  reparoître  l’excroiffance  ci- 
deflus.  Ce  malade  vint  me  trouver  ;  j’emportai 
l’excroiflance  rafe  la  plaie  ,  &  je  cicatrifai  fuivanc 
l’Art.  Au  bout  de  huit  jours  l’excroi fiance  reparut  ; 


(*)  e>ft  la  teinture  de  Mars  dont  la  bafe  eft  le  vitriol-  On  en  trouve 
U  compofiiion  dans  les  different  Traites  de  Cbymie. 
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dans  cette  cïrconftance  je  l’emportai  encore  ;  je 
plongeai  ;  6c  fans  aller  bien  avant,  je  fentisua 
vuide.  J’y  enfonçai  un  flilet ,  qui  pénétra  pref- 
que  jufqu’au  larynx.  Mon -but  fut  donc  alors  d’at¬ 
taquer  le  fond.  Dans  ce  deffein ,  je  fis  une  petite 
tente  de  charpie,  &  j’en  trempai  le  bout  qui  de- 
voit  toucher  la  fiftule  ,  dans  le  beurre  d’antimoi¬ 
ne  ;  je  la  portai  dans  la  fiftule  ,  &  je  mis  à  la  par¬ 
tie  externe  de  cette  fiftule  un  petit  morceau  de 
trochifquede  minium  pour, en  aggrandir  le  diamè¬ 
tre,  &  par-deflus  le  tout  une  tente  féche.  Au  bouc 
de  vingt-quatre  heures,' forai  cet  appareil,  &je 
panfai  toute  l’étendue  de  la  fiftule  avec  une  tente 
chargée  de  ftyrax  Je  récidivai  durant  près  de  quinze 
jours  ,  au  bout  defquels  la  cicatricë  a  été  parfaite, 
fans  qu’il  foit  refté  de  dureté  ni  de  gonflement. 

La  pofition  6c  l’étendue  de  cette  fiftule ,ne  per- 
mettoient  pas  fa  dilatation  par  Tinftrumëht  tran¬ 
chant.  Le  cautère  â<ftuelauroit  pu  irriter  les  bran¬ 
ches  nerveufes  de  cette  partie ,  6c  donner  lieu  peut- 
être  à  des  accidens  gravés. 
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CHAPITRE  XIV. 

Des  Calculs  &  des  Vers  trouvés  fous  là 
langue. 

JL*  A  plupart  des  Auteurs  ,  tant  anciens  que 
modernes  ,  fburniiîent  des  exemples  de  pierres 
trouvées  dans  différentes  parties  du  corps.  La 
langue  &  fon  filet  ne  font  point  à  l’abri  de  ces 
inconvéniens  :  on  pourroit  même  dire ,  que  la  na¬ 
ture  fpongieufe  de  la  langue  peut  l’y  expofer  plus 
facilement.  Si  fes  vaiffeaux  &  fes  parties  glan- 
duleules  font  obftrués  par  quelque  caufe  que  ce 
foit  ,  le  fluide  qui  dévoit  y  circuler  librement  * 
s’arrête  ,  s’épaiflît ,  &  acquiert  une  confiflance  & 
une  dureté  proportionnées  aux  caufes  qui  y  don¬ 
nent  lieu  ;  alors  il  peut  en  réfulter  un  atherome  , 
un  méiieeris  ,  des  pierres  ,  une  matière  tufeufe, 
&  même  des  vers.  J’ai  parlé  des  deux  premières 
maladies  Ch.  X ,  S.  V.  je  ne  préfenterai  donc  ac¬ 
tuellement  que  des  faits  qui  ont  rapport  aux  autres 
objets. 

Première  Observation-. 
Calculs  de  la  bouche  trouvés  fous  la  langue  (a)* 

Le  célébré  Charles  Drelincourt  m’a  fait  voit1 
cinq  petites  pierres,  de  fept,  qu’il  cotiferve  &  qu’il 
a  tirées  en  une  feule  fois  avec  le  bout  de  fes  ongles 
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du  conduit  falivaire  droit ,  où  elles  caufoient  une 
tumeur  énorme  <5c  opiniâtre.  Ce  Préfident  de  mes 
études,  ennuyé  des  remèdes  qu’il  adminiftroit  à  fa 
malade  ,  examina  avec  plus  de  foins  qu’il  n’avoit 
fait  jufqu’alors  ,  la  tumeur  monftrueufe  qui  étoic 
fous  la  langue  ;  il  apperçut  une  petite  éminence 
ridée,  placée  précisément  auprès  du  frein  &  à 
droite ,  c’eft-à-dire  du  côté  où  la  tumeur  avoit 
pris  un  volume  fi  prodigieux.  11  conjeûura  en- 
fuite  que  les  ouvertures  du  conduit  falivaire  fub- 
lingual  du  côté  droit ,  étoient  obftrués ,  &  fa  con¬ 
jecture  fe  trouva  vraie  ;  car  il  faifit  <Sc  extirpa 
avec  l’extrémité  de  fes  ongles ,  le  corps  obftruant, 
fi  heureufement  ,  que  le  malade  cracha  fur  le 
champ  une  falive  très-^Vutîneufe  ,  &  la  tumeur 
s’affaiffa  abfolument,  en  confidéra'nt  la  chofe  de 
plus  près,  mon  Préfident  découvrit  quele  premier 
étoit  le  calcul  qu’il  avoit  tiré  avec  fes  ongles, 
étant  ô'un  volume  plus  grand  que  les  fix  autres , 
avoir  bouché  à  ceux-ci  ie  paiïàge  ,  &  les  avoit 
arrêtés  dans  ce  conduit  falivaire  ;  &  qu’ainli  la  fa¬ 
live  dont  l’évacuation  avoit  été  empêchée,  s’étoit 
confidérablement  condenfée  dans  ce  lieu  jufqu’à 
ce  que  le  débouchement  du  conduit  lui  eût  don¬ 
né  toute  liberté  d’en  fortir  conjointement  avec 
les  fix  calculs  auxquels  elle  étoit  réunie ,  &  qui 
caufoient  une  extenfion  ou  une  dilatation  confi- 
dérable  du  canal. 

J’ai  obfervé  moi- même  cette  année  i68o,(con- 
tinue’Mangtt)  ,  quelque  chofe  de  lèmblable  à 
rhifioire  qui  vient  d’être  rapportée. 
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Deuxieme  Observation. 
Tumeur  purulente  &  calculeufe  fous  la  langue  (a). 

Un  Marchand  de  ce  pays, d’un  tempérament  plé¬ 
thorique  &  fort  gras  ,  étoit  de  tems  à  autre  fujec 
à  des  fluxions  à  la  gorge  qui  le  menaçoient  de 
l’étrangler.  L’an  1680 ,  après  une  tuméfa&ion  très- 
confidérable  de  toutes  les  glandes  ialiv  aires  du 
côté  droit ,  Sc  par  conséquent  de  la  parotide  de 
ce  même  côté ,  il  fut  tellement  en  danger  d’être 
fufFoqué  ,  que  de  tems  en  tems  nous  croyions 
qu’il  alloit  périr,  attendu  que  tout  ce  qu’on  lui 
avoir  ordonné  contre  cette  maladie  ne  fervoit  à 
rien  ,  Sc  que  d’ailleurs  il  ne  pouvoit  ouvrir  la  bou¬ 
che  aflez  grande  pour  qu’on  pût  appercevoir  la 
malignité  cachée  du  mal.  Dans  cet  état ,  &  après 
quelques  crachats  purulens ,  fes  mâchoires  eurent 
plus  de  liberté  à  s’écarter  l’une  de  l’autre  ,  ôc  il 
fut  poflîble  de  découvrir  que  le  conduit  falivaire 
fitué  du  côté  dioit  intérieurement  fous  la  langue  , 
rendoit  beaucoup  de  pus,  pour  peu  que  l’on  com¬ 
primât  les  parties  fituées  à  la  bafe  de  la  bouche  , 
&  que  ce  vaiffeau  étoit  tellement  ouvert  qu’on 
pouvoit  y  introduire  un  fil  d’argent  très-facile¬ 
ment  ,  &  même  ces  petits  tubes  dont  je  me  fuis 
fervi  pour  injeder  dans  la  partie  des  liqueurs  dé- 
terfives  ,  enforte  qu’il  n’étoit  pas  difficile  d’attein¬ 
dre  &  de  couper  ce  corps  obftruant  qui  étoit  la 
caufe  de  la  maladie  ;  c’efl-à-dire  un  corps  dur 
qui  indiquoit  lui  même  qu’il  étoit  prêt  à  fe  déta¬ 
cher  de  la  partie.  Il  étoit  placé  fur  les  confins  de 

i*)  Manget ,  Bibiioth.  Cjûrurg.  Tool.  III ,  Liv.  XIII. 
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la  glande  droite  fublinguale  ;  &  comme  on  pouvoir 
y  pénétrer ,  on  le  tira  non  fans  peine ,  mais  avec 
tin  infiniment  convenable.  Il  nous  parut  tufeux, 
mais  plus  folïde  &  plus  gros  qu’une  aveline  mé¬ 
diocre.  Aulîi-tôt  tous  les  fymptômes  ceflTerent  & 
les  vaifleaux  reprirent  leur  intégrité.  En  peu  de 
jours  on  guérit  la  plaie  avec  le  miel-rofat ,  les  tein¬ 
tures  de  myrrhe ,  d’encens  &  d’aloës,  avec  un  peu 
d’efprit-de-vin  :  le  malade  a  encore  vécu  après  ce¬ 
la  iufqu’en  1695  ,  qu’il  mourut  d'une  fuffiscation 
produite  par  trop  d’embonpoint ,  &  par  un  mau¬ 
vais  régime. 

La  maladie  qui  fait  le  fujet  de  l'ObfervatioR 
fuivante ,  n’eft  pas  moins  remarquable. 

TROISIEME  OBSE  RVATION. 

Calcul  fous  la  langue  (a). 

Il  y  avoit  à  Grumbert  une  femme  de  condi¬ 
tion  ,  qui  pendant  les  dix  années  que  j’ai  demeuré 
dans  cette  ville  ,  fe  plaignoit ,  au  retour  de  cha¬ 
que  printems  &  dans  chaque  automne  ,  d’une 
douleur  fous  la  langue  ,  qui  lui  en  gênoit  les 
mouvemens.  Je  lui  ordonnai  differens  remèdes 
caimans  qui  alïbupiifoient  la  douleur.  Pendant 
le  cours  de  ces  dix  années,  il  lui  étoitarrivé  quel¬ 
ques  faufles  couches ,  &  même  un  accouchement 
d’un  fétus  mort ,  accompagné  de  quelques  réten¬ 
tions  des  lochies.  L’année  derniere,  au  commen. 
cernent  du  mois  de  Mars, la  douleur  à  la  langue  re¬ 
vint  avec  tant  de  violence  ,  qu’il  me  fallut  avoir  re- 
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cours  aux  anodins  &  aux  narcotiques.  Comme  la 
langue  étoit  fort  enflée ,  j’appliquai  deflus  des 
émolliens.  Mais  pendant  que  cette  dame  remuoit 
la  langue,  il  en  fortit  une  petite  pierre  groflë  com¬ 
me  une  aveline.  A  compter  de  ce  moment,  la 
douleur  a  diminué ,  &  fa  fanté  s’eft  rétablie. 

Quelques  Obfervateurs  vouloient  donner  à  cet¬ 
te  pierre  le  nom  de  ranulaire  pétrifiée  ;  d’autres 
Praticiens  la  regardent  comme  un  fimple  calcul  de 
la  langue ,  tel  que  celui  dont  la  Forêt  rapporte 
un  exemple  Liv.  IV.  de  fes  Obfervations.  Zacu- 
tus  Lufitanus,Liv.  7 ,  Obf.  7a ,  parleaufli  d’un  cal¬ 
cul  fous  la  langue.  Je  me  fouviens  ,  ajoute  Ledi- 
lius  ,  qu’on  en  tira  un  femblable  ,  caché  fous  la 
langue  d’un  certain  Citoyen.  Ce  qui  prouve  que 
la  chair  fpongieufe  de  la  langue  n’eft  pas  un  obfta- 
cle  à  la  génération  du  calcul ,  non  plus  que  la  vé- 
fiçule  d’une  bile  très-amère  n’empêche  pas  la  gé¬ 
nération  des  vers. 

Des  Auteurs  dignes  de  foi,  nous  apprennent , 
dit  Schultzius,que  des  petites  pierres  peuvent  s’en- 
^gendrer  fous  la  langue  ,  comme  il  s’en  forme  dans 
prefque  toutes  les  autres  parties  du  corps.  Schenk. 
Lithogen.  Patholog.  Hiftor.  ch.  24 ,  fait  le  cata¬ 
logue  de  ces  Auteurs.  Nicol.  Florent.  Serm.  IV  , 
traél.  ch.  8.  &  Serm.  5  ,  traél.  9  ,  ch.  9  ,  rapporte 
celles  qu’il  a  trouvées.  Laurent  Joubert ,  prax.  5. 
dec.  2.  a  eu  le  même  foin.  Antoine  Staltender  , 
Chirurgien ,  a  obfervé  deux  fois  des  pierres  en¬ 
gendrées  fous  la  langue  qu’il  en  a  heureufement 
extirpées  par  l’incifion  ;  &  c’efl  d’après  ces  autori¬ 
tés  que  Schultzius  a  eu  recours  à  ce  moyen  dans 
deux  circonftances  toutes  différentes.  11  a  eu  foin 
de  rapporter  les  deux  opérations  faites  par  Stal¬ 
tender.  J’ai  cru  devoir  en  faire  part. 

O  o  iv 
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Quatrième  Observation. 
Calcul  fous  la  langue,  emporté  par  le  fer  (a). 

L’an  1655  »  Antoine  Staltender,  Chirurgien, 
fut  appellé  à  Dantzick  pour  y  voir  un  malade  qui 
fe  plaignoit  amèrement  d’une  grande  douleur  qu’il 
renentoit  fous  la  langue  depuis  quelques  mois,  & 
imploroit  fon  fecours.  Staltender  ayant  remar¬ 
qué  qu’il' y  avoir  tout  enfemble ,  tumeur,  dureté, 
à  la  partie  affeétée  ,  ordonna  d’abord  un  gargarif- 
me  compofé  en  partie  d’herbes  émollientes  &  en 
partis  de  difculïïves.  Ce  gargarifme  procura  un 
peu  de  foulagement  :  mais  la  douleur  ne  ceffoit 
point  tout-.à-fait.  Alors  le  Chirurgien  portant  le 
doigt  furia  partie  malade, y  fentitune  dureté  allez 
conlidérable.  11  entame  la  fuperfïcie  aveclefcapel, 
y  introduit  l’inftrument ,  &  fent  un  corps  pierreux. 
11  augmente  l’incïfion  &  tire  une  pierre  cachée 
fous  la  langue,de  la  grolfeur  d’une  olive  moyenne 
dans  fon  enveloppe.  Après  cette  extraélion  il  pan. 
fe\&  ccnfolide  la  plaie  avec  le  miel-rofat  mêlé 
avec  la  poudre  de  grenadier  fauvage,  &  le  malade 
ne  relfent  plus  de  douleur. 

L’an  1 662  ,  le  22  Février,  le  même  Chirurgien 
fut  mandé  auprès  d’une  femmequi  depuis  long- 
tems ,  &  de  tems  en  tems  ,  refientoit  une  dou¬ 
leur  très -conlidérable  fous  la  langue.  L’ufage  des 
anodins  &  des  émolliensl’avoit  foülagée  quelque¬ 
fois  ;  mais  la  douleur  revenoit  peu  après  &  de- 
venoit  plus  cruelle ,  fur  -  tout  après  le  mouve- 
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ment  qu’elle  avoit  donné  à  fa  langue  en  mangeant. 
Le  Chirurgien  fit  incifion  avec  le  fcapel  ,  & 
trouva  dans  l’endroit  douloureux  une  petite  pierre 
dure  ,  de  la  grandeur  &  de  la  couleur  cendrée 
de  celle  dont  îl  a  été  parlé  ci-deffùs.  Ce  Chi¬ 
rurgien  m’a  montré  l’une  &  l’autre.  Depuis  la 
confolidation  de  la  plaie  la  malade  s’eft  toujours 
bien  portée. 

Les  Tranfad.  Philofoph.  de  la  Société  Royale 
•de  Londres  font  mention  d’une  pierre  femblabie 
à  celle  dont  j’ai  parlé  ci  -  definis ,  &  que  cette 
Société  conferve.  Le  développement  de  cette 
maladie  ,  &  ce  qui  s’en  eil  fuivi ,  pourront  peut- 
être  jetter  quelque  jour  fur  cette  matière. 

Cinquième  Observation. 

Extirpation  £un  calcul  fous  la  langue  (a). 

L’homme  qui  fait  le  fujet  de  cette  Obferva- 
tion  racontoit  lui  -  même  que  fa  maladie  avoit 
commencé  à  fe  former  durant  une  expédition  ma¬ 
ritime  qui  fe  fit  dans  l’hiver ,  où  il  demeura  plus 
qu’il  n’avoit  compté  ,  &  où  il  étoit  obligé  d’en¬ 
durer  un  froid  très-viplent.  Peu  après  fon  retour * 
il  s’apperçut  qu’il  avoit  un  nodus  ;  &  il  le  garda 
pendant  près  de  huit  ans. 

Ce  calcul  s’accroiiïant,  les  douleurs  augmen- 
toient  auflî. 

Entre  la  feptiéme  &  la  huitième  année ,  auffi- 
tôt  qu’il  avoit  bu  fa  bière  ou  mangé  ,  fouvent 
toutes  les  glandes  de  la  bouche  &  celles  de  la  gorge 


(«J  Traaf*a.  Phiiof.  de  Londres ,  K°.  Sj  ,  f  4®«»* 


'586  M  AL  A  D  I  E  S 

fe  gonfloient  ;  mais  cette  tumeur  fe  diflipoit 
bientôt.  Enfin ,  &  ce  qui  efi:  bien  remarquable-, 
c’efl:  que  cet  homme  fut  tout-à-coup  furpris  d’un 
vertige  qui  dura  depuis  le  commencement  du 
mois  d’Août  ,  &  que  dans  ce  mois ,  fans  aucune 
autre  caufe  précédente  ,  le  lieu  où  la  pierre  étoit 
cachée  fe  défenfla  fubitement  &  commença  à  ré¬ 
pandre  ,  par  le  conduit  de  Warton  (  a),  une  ma¬ 
tière  purulente.  Cet  écoulement  ceflâ  néanmoins 
fur  le  champ.  Le  malade  attribuoit  au  froid  la 
caufe  de  cette  celfation  ;  mais  la  tumeur  fut  ac¬ 
compagnée  dès-lors  d’une  inflammation  conlîdé- 
rable  6c  menaçait  de  fuffoquer  le  malade  qui 
fouffroit  des  douleurs  incroyables  lorfqu’il  vou- 
loit  avaler  de  la  bière  ou  quelqu’autre  liquide  que 
ce  fût.  11  demeura  pendant  cinq  jours  dans  cet 
état ,  &  pendant  tout  ce  tems  la  falivation  étoit 
fi  abondante  qu’elle  ne  lui  permettoit  pas  de 
coucher  fa  tête  pour  dormir.  Se.s  amis  mettoient 
en  queftion  entr’eux  ,  s’il  n’avoit  pas  pris  quel¬ 
ques  médicamens  mercuriels." 

La  variété  &  le  caractère  fpontané  de  cette 
maladie  font  dignes  de  remarque.  Le  premier  jour 
la  falive  étoit  tenue  &  limpide  comme  de  l’eau 
fans  aucune  moufle  :  le  fécond  jour  elle  étoit 
écumeufe  8c  falée  ,  ce  qu’il  faut  attribuer  à  la 
chaleur  plutôt  qu’à  une  vraie  falure  ,  attendu  que 
ce  jour-ià  l’inflammation  étoit  complette.  Le  troi- 
fiéme  jour  elle  étoit  très-gluante ,  &  en  outre 
fortojt  par  des  petits  trous  placés  au-deflûs  du 
canal  ;  ce  qui  rendoit  la  matière  comme  elle  avoit 


(a)  C’efl  prefque  toujours  le  lieu  où  fe  forment  ces  fortes  de  pierres. 
Ce  conduit  eft  placé  de  chaque  côté  de  la  mâchoire  inferieure  fous  la 


de  Bouche.  yS7 
été  précédemment.  Le  quatrième  jour  la  falive 
étoît  infipide  Sc  manifeftement  froide  dans  la  bou¬ 
che  ;  ce  qui  confirme  que  l’âcreté  qu’elle  éprou- 
voit  le  fécond  jour  avoit  pour  caufe  la  chaleur  ,  & 
non  pas  immédiatement  la  qualité  faline  de  quel¬ 
que  humeur.  Ce  même  quatrième  jour  la  falive 
étoit  médiocrement  écumeufe.  Enfin  le  cinquiè¬ 
me  jour  on  pratiqua  l’incifion  :  la  falive  étoit 
comme  au  quatrième  ;  mais  elle  laifloit  dans  les 
dents  une  très-grande  vifcofité ,  en  forte  qu’elles 
étoient  fouvent  co-hérentes,  comme  fi  elles  euiïent 
été  collées  les  unes  aux  autres. 

On  fit  l’incifion  ;  mais  on  ne  la  fit  pas  aflez 
grande.  Les  membranes  qui  enveloppoient  le  cal¬ 
cul  s’écartèrent  d’abord,  &  comme  il  étoit  fort 
dur ,  on  put  le  faifir  &  le  tirer  avec  les  tenettes. 
Il  étoit  couvert  d'une  matière  de  couleur  d’herbe 
qui  fe  fécha  fur  le  champ  ,  &  laififa  au  calcul  une 
couleur  bleuâtre.  Eu  égard  à  fon  volume  ,  il  étoit 
léger  ,  ne  pefant  qu’environ  fept  grains.  Sa  figure 
refifembloit  à  celle  de  ces  fèves  dont  on  donne 
à  manger  aux  chevaux.  On  voit  à  fa  fuperficie  des 
traces  de  quelques  vaifleaux  capillaires  entre  lef- 
quels  il  s’eft  formé.  Enfin  il  eft  raboteux  &  gra¬ 
veleux  ,  à  peu  près  comme  la  fubftance  du  tuf. 

Les  fymptômes  qui  aceompagnoient  la  for¬ 
mation  de  ce  calcul  (  fans  parler  de  l’incifion  qui 
étoit  digne  d’une  Sage-femme ,  )  &  l’endroit  de  fa 
formation  ,  donnent  lieu  de  rapporter  fa  caufe  à 
l’intempérie  de  la  ranulaire.  Ainfi  il  eft  clair  que 
le  nom  d’athérome  conviendroit  mieux  que  tout 
autre  à  une  femblable  tumeur  :  en  conféquence 
nous  appelions  ce  calcul  pierre  de  l’athérome. 

Quant  à  moi ,  je  penfe  qu’il  feroit  plus  clair  de 
regarder  cette  maladie  comme  un  athérome  com- 
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piiqué  de  calcul ,  parce  que  l’un  &  l’autre  ont  es 
lieu  en  quelque  façon ,  quoique  la  matière  qui 
couvroit  ce  calcul,  parût  être  d’une  nature  dif¬ 
ferente  de  celle  de  l’athéreme.  D’ailleurs  lorfque 
ïachcrome  prend  ce  caradère  d’induration  ou  d’ef- 
pèce  de  pétrification ,  il  change  de  caradère  &  de 
nom.  La  Forefl  ,  Obf.  26  &  fchol.  14;  Félix  Pla¬ 
cer  j  iiv,  3-  pag.  896  ;  Ellanove ,  Ob«  5  ,  fourniffent 
des  ObferyatioRS  de  calcul  fous  la  langue.  Mais 
aucuns  de  ces  Auteurs  ne  font  mention  d’un  calcul 
ferabiâbîe  à  celui  que  M.  Leautaud ,  Chirurgien  à 
Arles,  a  extirpé.  La  rareté  du  fait  m’engage  de  le 
faire  revivre. 

S  1  x  1  1 11  s  Observation.  ; 

f  Pierre  trouvée  fous  la.  langue  d'un  homme  de 
trente- je ft  ans  (a). 

En  1754,  M.  Leautaud  fut  mandé  à-Tarafcon , 
pour  voir  un  homme  âgé  de  trente-fept  ans ,  qui 
fouffroit  des  douleurs  très-vives  -,  une  falivation 
des  plus  abondance ,  avec  une  fièvre  continue  & 
ardente;  le  tout  procédoit  d’une  dureté  fous  la 
langue.  En  conféquence,  le  malade  fut  faigné 
trois  à  quatre  fois  dansl’efpace  de  cinq  jours,  mais 
inutilement.  De  là,  M.  Leautaud  crut  qu’un  corps 
étranger  occafionnoit  tous  ces  dérangernens  :  mais 
fe  défiant  de  fes  lumières ,  il  fit  appeller  le  Mé¬ 
decin  de  la  maifon  ;  &  d’après  fon  avis ,  il  fit  fur 
la  partie  une  incifion  de  la  longueur  du  corps 
étranger  qu’il  foupçonnoit  ;  ce  qui  fut  exécuté 


(a)  M.  Leautaud ,  Journal  de  Med.  Tome.  V.  pag.  67. 
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avec  le  biftouri  ;  ayant  enfuite  enfoncé  deux  doigts 
dans  ia  plaie  ,  il  en  tira  une  pierre  de  la  groiîea* 
d’un  œuf  de  pigeon.  Cecte  pierre  étoic  grifâtre 
en  dehors  &  blanche  comme  du  laie  en  dedans: 
elle  étoic  friable ,  &  M.  Leautaud  la  pulvérifa  dans 
fa  main.  A  peine  l’opération  fuc- elle  faite,  {il 
étoic  alors  huit  heures  du  foir,  )  que  le  malade  en¬ 
tièrement  foulagé,  entra  dans  un  profond  fommeil, 
jufqu’au  lendemain  matin  ,  &  fut  radicalement 
guéri  par  les  gargarifmes  ordinaires. 

On  a  vu  des  vers  dans  differentes  parties  du 
corps  ;  il  n’eft  pas  rare  d'en  trouver  dans  les  in- 
teffins  &  dans  les  vieux  ulcères  putrides  ,  malins 
ou  cacoërhes ,  <5cc.  mais  il  y  a  peu  d’exemples  que 
l’on  en  ait  rencontré  fous  la  langue.  L’Obfervatioa 
fuivante  démontre  ia  poffibilité  de  ce  fait. 

Septième  Observation-, 

V ers  logis  dans  la  veine  de  la  langue  [a). 

Au  mois  de  Septembre  1 677  ,  un  homme 
de  ffature  maigre  ,  âgé  d’environ  cinquante  ans  , 
commença  à  être  attaqué  de  la  fièvre.  Le  pa- 
roxifme  revenoiccous  les  jours  avec  frilTon  &  une 
ardeur  qui  augmentoic  de  jour  en  jour,  accom¬ 
pagnée  d’un  délire  périodique.  Après  quatre  ou 
cinq  accès,  la  fièvre  devenant  plus  confidérable,  ou 
s’apperçut  que  la  langue  étoit  prodigieufement 
&  fubitement  enflée  &  noirâtre.  Ceux  qui  étoient 
auprès  du  malade  mandèrent  fur  le  champ  un  Bar¬ 
bier  pour  ouvrir  la  veine  qui  elt  fous  la  langue. 


(«)  Obi  Colleft.  var. 
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L’opération  faite  auflï  -  tôt  que  commandée ,  on 
vit  fortir  par  l’incifion  de  la  veine  un  petit  ver 
tout  vivant  ;  &  après ,  quelques  gouttes  de  fa'ng  : 
il  en  parut  un  autre  un  peu  moins  gros  ,  qui  ref- 
fembloit  en  tout  &  parfaitement  par  la  tête  &  par 
la  queue,  à  une  chenille.  A  la  fuite  de  cette  déli¬ 
vrance,  la  fiéve  baiffa,  &  le  malade  recouvra  peu 
à  peu  une  parfaite  fanté.  Il  n’eft  pas  moins  difficile 
d’expliquer  les  caufes  qui  ont  pu  donner  naiffance 
à  ces  deux  vers ,  que  d’indiquer  au  jufte  les  fignes 
qui  pourront  les  conftater.  Certainement  celui  qui 
a  ouvert  la  veine ,  ne  s’en  doutoit  pas  :  néanmoins 
en  fe  rappellant  l’état  dans  lequel  le  malade  s’eft 
trouvé  tant  que  les  vers  ont  féjourné  dans  la 
veine,  il  fera  peut-être  poffible  d’en  tirer  des  in- 
dudions  utiles  pour  la  Pratique. 


CHAPITRE  XV 

Des  Hémorragies  particulières  de  la  langue* 

¥  .Es  hémorragies  de  la  langue  ou  des  veines 
qui  font  dans  fon  voifinage ,  ne  dépendent  pas  tou¬ 
jours  des  opérations  qu’on  eft  obligé  de  prati¬ 
quer  fur  ces  parties.  Leurs  différens  vaiiïeaux  peu¬ 
vent  devenir  variqueux ,  foit  que  cela  dépende 
du  défaut  de  la  partie  même ,  foit  que  le  fluide  qui 
les  parcoure  foit  vicié ,  comme  on  le  voit  dans  le 
fcorbut,le  cancer  ;  foit  qu’ils  foient  trop  abondâns, 
comme  il  arrive  dans  la  pléthore,  &c.Une  piquure, 
une  morfure ,  une  excoriation,  en  un  mot ,  tout  ce 
qui  peut  occalîonner  la  rupture,  le- déchirement  de 
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la  tunique  de  ces  mêmes  vaifieaux  ou  l’entamer, 
peut  donner  lieu  à  une  hémorragie  dont  les  fuites 
peuvent  être  graves  &  même  mortelles,  fuivant  la 
léfion  que  ces  canaux  auront  éprouvée ,  &  fuivanc 
encore  l’état  des  fluides.  Les  exemples  fuivans 
viennent  à  l’appui  de  ce  que  j’avance. 

Première  Observation. 

Hémorragie  de  la  langue  (a). 

J’ai  vu  (  dit  Manget ,  )  deux  exemples  remar¬ 
quables  d’hémorragie  de  la  langue.  Le  premier 
dans  un  épileptique  qui  dans  le  commencement 
du  paroxifme  fe  mordoit  la  langue ,  &  perdoit 
beaucoup  de  fang ,  &qui  une  fois  faillit  fe  la  cou¬ 
per  de  part  en  part ,  enforte  qu’il  fallut  avoir  re¬ 
cours  à  la  future. 

J’en  ai  rencontré  un  autre  exemple  dans  un 
pléthorique  dont  la  langue,  de  tems  en  tems  gon¬ 
flée,  étoit  enfuite  déchirée  par  le  frottement  des 
dents ,  enforte  qu’il  crachoir  beaucoup  de  fang. 

Deuxieme  Observation. 

Hémorragie  arrêtée ,  apres  la  morfure  de  la 
langue  {b}. 

Un  Gentilhomme  s’étant  mordu  la  langue  dan« 
Un  accès  d’épilepfie,  à  l’endroit  où  i’on  voit  noir¬ 
cir  les  groffes  veines ,  il  furvint  un  '  fi  > 


fa)  Maaget  .  Bibliot  CKr  rg.  Tome  III. 
{t)  Félix  Plaier ,  Obi,  XXXIV. 
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morragie ,  qu’il  fut  prefqu’impolfible  de  l’arrêter'. 
Les  forces  du  malade  commançant  à  fe  perdre,  je 
fus  mandé  pour  le  voir  avec  mon  beau-pere.  Chi¬ 
rurgien  d’une  haute  réputation  ,  auquel  je  pro- 
polai  un  remède  que  J’avois  vu  appliquer  dans  les 
extrémités.  Il  fit  une  petite  boule  de  laine  la¬ 
quelle  il  trempa  dans  l’eau-forte  des  Orphévres  (a), 
&  par  le  moyen  d’une  fonde',  il  la  foura  auffî 
avant  qu’il  put  dans  la  plaie  &la  veine  qui  étoit 
un  peu  ouverte  :  peu  de  tems  après,  le  fangqui 
couloit  depuis  deux  jours  fut  arrêté, .  .  ,  ’ 

Ce  procédé,  comme  on  peut  en  juger, eft  une  ef- 
pécedecautérifation  modifiée.L’eau-forte  des 'Or¬ 
phévres  ell  en  même  tems  corrofive  Sc  aftringen- 
te.  Ainfi  on  peut  dire  que  le  moyen  qui  a  été  em¬ 
ployé  peut  êrrecomparéà  l’a&ion  du  cautère aâuel 
-dont  on  auroit  ménagé  le  dégré  de  chaleur.  Ce 
moyen  a  réuffi  à  l’avantage  du  malade  ;  c’étoic  teraè 
ce  qu’on  devoir  délirer:  néanmoins  il  y  avoitlieu 
de  craindre  qu’à  la  chute  de  Tefcarre  l’hémor¬ 
ragie  ne  fe  rencuvellât, comme  il  arrive  quelque* 
fois, par  l’aétion  même  du  cautère  aétuel.  Au  lieu 
de  l’eau-forte  des  Orphévres,  5c  puifqu’on  avoitla 
facilité  d’introduire  un  bourdonet }  on  auroit  pU 
avoir  recours  à  un  ftiptique  moins  corroiif ,  tels 
que  l’eau  de  rabél  mitigée  , .  l’efprit  de  vitriol 
adouci,  l’eau  alumineufe  ,  5c c.  Ambroife Paré, 
Liv.  1 7  Chap.  XXIV,  5c  comme  je  l’ai  rapporté 
Chap.  XIII ,  Obf.  première  ,  propofë  la  ligature 
lorfqu’on  a  lieu  de  craindre  l’hémorragie  dans 
la  fe&ion  du  filet,  Cette  méthode  pourroit  avoir 


(a)  L’eau  fécondé. 


quelques 
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quelques  fuccès  dans  le  cas  rapporté  par  Félix  Pla- 
ter  ;  mais  comme  ces  differentes  relfources  offrent 
beaucoup  de  difficultés  dans  leur  ufage  &  leur  ap¬ 
plication,  ôc  qu’elles  ne  procureritpas  unecompref- 
fion  convenable  ,  ce  qui  eft  le  but  auquel  on 
doit  tendre ,  je  crois  qu’en  donnant  peut  -  être 
encore  plus  de  perfection  à  la  mentonnière  à  pla¬ 
que  &  à  fourchette  que  je  propofe  (a),  il  fera 
poffible  d’opérer  sûrement  fur  les  différentes  par¬ 
ties  de  la  langue ,  tant  en  deffus  qu’en  deflous. 

Troisième  Observation. 

Hémorragie  de  la  langue  occafionnèe  par  des  -pointes 
de  chicots  ou  racines  de  dents  qui  la  déchiroient. 

Un  Particulier  s’adreffia  à  moi  pour  un  ulcère 
qu’il  avoir  à  la  partie  latérale  droite  de  la  langue. 
Cet  ulcère  duroit  depuis  près  de  trois  mois.  On 
avoir  employé  différens  moyens  pour  en  ob¬ 
tenir  la  guéri  fon  ;  mais  faute  de  reconnoître  la 
maladie,  elle  ne  ceffoit  point  ;  ce  qui  faifoit  foup- 
çonner  un  vice  vénérien,  &  même  cancéreux.  Un 
jour  que  le  malade  étoit  à  dîner,  il  fentit  une 
vive  douleur  à  l’endroit  ulcéré  ,  &  fur  le  champ 
il  eut  la  bouche  remplie  de  fang.  Il  fe  gargai  ifa 
avec  l’eau  &  le  vinaigre  ,  l’eau  marinée,  i’alu- 
mineufe,  celle  de  rabel  mitigée  ,  &c.  On  em¬ 
ploya  auffi  de  la  charpie  imbibée  de  ces  diffé¬ 
rens  ffiptiques  ;  mais  au  moindre  mouvement  de 
la  langue  ,  l’appareil  accroché  par  les  racines  des 
deux  groffes  molaires  de  la  mâchoire  inférieure  , 
étoit  dérangé  &  devenoit  inutile.  Il  y  avoir  déjà 


(a)  Planch;  j. 
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près  de  cinq  heures  que  le  malade  étoic  dans 
cet  état  lorfqu’on  vint  me  chercher.  Les  mouve- 
mens  de  la  langue  &  fon  frottement  fur  les  chicots 
remplis  d’afpérités  ,  découvrirent  bientôt  la  caufe 
de  l’hémorragie.  J’ôtai  ces  chicots  &  je  plaçai 
dans  l’excavation  de  l’ulcère  un  petit  bourdonnet 
de  charpie,  imbibé  d’une  diffolution  de  vitriol 
dans  l’efprit  -  de  -  vin  &  par*deffus  un  mor¬ 
ceau  d’agaric  de  chêne.  Je  contins  le  tout  avec 
le  doigt  jufqu’à  ce  qu’il  fût  attaché  &  collé  fur 
la  partie.  L’hémorragie  s’arrêta  complettement. 
3e  recommandai  au  malade  de  relier  tranquille, 
de  ne  parler  ,  ni  boire  ,  ni  manger.  Le  lendemain 
l’agaric  tomba  feul;  mais  le  bourdonnet  de  charpie 
tenoit.  Je  laiffai  le  foin  à  la  Nature  de  s’en  dé- 
barrafier  :  ce  qui  arriva  le  troifiéme  jour.  Alors 
le  malade  fit  ufage  de  gargarifmes  déterfifs ,  & 
l’ulcère  ne  tarda  pas  à  le  confolider.  Cette  Ôb- 
fervation,  toute  fimple  qu’elle  eft  ,  indique  la  pru¬ 
dence  avec  laquelle  le  Chirurgien  doic  fe  com¬ 
porter  dans  fes  pronoftics  comme  dans  fes  opé¬ 
rations.  On  auroic  eu  beau  faire  ,  on  n’auroit  point 
arrêté  l’hémorragie  complettement  &  fans  crainte 
de  récidive  ,  fi  l’on,  n’eût  pas  ôté  les  chicots.  Le 
malade  auroit  même  pu  y  périr.  J’ai  parlé  ail¬ 
leurs  d’hémorragies  de  la  langue ,  produites  par 
des  cancers  &  des  carcinomes. 
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CHAPITRE  XVI. 

Des  Hémorragies  occajlohnêes  ,  tant  par 
fextraÜLon  des  dents  que  fans  dents  ôtées . 


jLi*ES  vaifleaux  de  tout  genre, des  artères  ,  des 
veines ,  des  nerfs  fe  portent  vers  les  dents.  L’in- 
fertion  des  artères  &  des  veines  n’eft  pas  à  la 
vérité  auffi  remarquable  dans  un  cadavre  humain 
que  dans  celui  d’un. bœuf;  mais  l'impulhon  du  fang 
la  rend  très-manifefte  dans  un  homme  vivant.  La 
douleur  accompagnée  de  pulfation  qui  eft  fi  fré¬ 
quente  dans  l’odontalgie  &  les  hémorragies  abon¬ 
dantes  qui  arrivent  quelquefois  dans  l’extradion 
des  dents  .prouvent  certainement  affez  l’infertion 
des  canaux  qui  condüïïeht'dü  fang  aux  dents.  Gai- 
lien  tourmenté  d’une  douleur  de  dent ,  a  obfervé 
très-foigneufement  cette  pulfation  ;  &  beaucoup 
d’autres  que  lui  ,  ont  fait  la  même  obfervation. 
Rouffet ,  Liv.  de  Hom.  Princip.  &  Heifter ,  afîèc. 
rapporte  qu’une  femme  évacuoit  fouvent  fes  mois 
par  l’alvéole  d’une  dent  qui  lui  avoit  été  arrachée. 
Mon  objet  n’eft  pas  de  m’occupper  de  ces  for¬ 
tes  d’hémorragies  périodiques.  Celles  dont  je  crois 
pouvoir  parler  ont  pour  caufe  ,  foit  l’extra&ion 
des  dents,  om  quelques  autres  principes  particu¬ 
liers.  Nombre  d’Auteurs  font  mention  d’hé¬ 
morragies  procurées  par  l’extra£tion  des  dents, 
dont  les  unes  ont  été  arrêtées  ,  6c  les  autres 
ont  coûté  la  vie  aux  malades.  Hotter  ,  com¬ 
ment.  aph.  1 8.  Z-  fait  mention  d’une  hémorra» 
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gie  mortelle  procurée  par  l’extra&ion  d’une 
dent.  Plater  cite  un  exemple  femblabie  d’un  ou¬ 
vrier  en  fer  ;  mais  qui  en  mourut.  Zacutus  a  guéri 
une  hémorragie  terrible  &  défefpérée  qui  réfif- 
toit  au  fer  rouge  ,  en  inje&ant  dans  l’alvéole  de 
la  dent  extirpée  l’emplâtre  galenique. 

La  plupart  des  hémorragies  dont  parlent  les  Au¬ 
teurs  ont  prefque  eu  pour  principes  l’extradion 
des  dents.  A  celles  ci,  qui  font  connues,  j’en  ajou¬ 
terai  de  particulières  produites  par  les  alvéoles 
même,  les  dents  étant  en  place  :  &  en  joignant  à 
chacune  de  ces  différentes  Obfervations  les  moyens 
propres  à  remédier  à  la  nature  des  circonftan- 
ces,  on  fera  plus  à  portée  de  profiter  des  reffour- 
ces  de  l’Art. 

Il  faut  obferver,  que  fi  la  difpofition  des  vaif- 
feaux  contribue  beaucoup  à  donner  lieu  aux  hé¬ 
morragies  ,  la  façon  d’opérer  &  quelquefois  la 
difpofition  des  racines  de  telle  ou  telle  dent  peut 
auffi  y  donner  lieu  ;  on  peut  y  ajouter  la  confti- 
tution  ,  &  même  le  genre  de  vie  des  malades. 
Telles  font  les  conféquences  que  l’on  peut  tirer 
de  ces  hémorragies  qui  ont  lieu  fans  qu’il  y 
ait  eu  de  dents  ôtées,  ou1  de  celles  qui  ne  pa- 
roiffent  que  trois  à  quatre  jours  après  cette  opé¬ 
ration.  Les  exemples  fuivans  en  fourniront  des 
preuves. 

Première  Observation. 
Hémorragie  conjidérable  par  une  dent  molaire  (a). 

Un  Soldat  adonné  au  vin  eut  une  hémorragie . 
confidérable  par  une  des  dents  molaires  ;  il  en 
fut  très-foibîe  ;  mais  l’hémorragie  continuant  , 


(a)  Sta'.paiwanderviel  ,  Obf.  XVIII ,  Tom,  I. 
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les  accidens  augmentèrent  avec  la  perte  du  fang 
au  point  qu’il  en  perdit  la  vie  malgré  Ton  ex¬ 
trême  jeunelfe. 

Il  n’y  a  point  à  douter  que  Tyrrefle  ayant 
été  une  caufe  de  l’irritation  &  de  l’accélération, 
du  fang,  elle  n’ait  contribué  à  trancher  les  ,0111s 
de  ce  malheureux. 

Deuxieme  Observation. 

! Autre  hémorragie  par  une  dent  molaire  (a). 

Une  femme  qui  étoit  fujette  à  boire  trop  de 
vin,  eut  une  hémorragie  confidérable  par  une  dent 
molaire.  Les  fuites  n’en  furent  pas  fi  fâcheufes 
que  celles  du  Soldat  ci-delfus  ;  car  elle  fut  guérie 
en  appliquant  deffus  la  dent  ;  vraifemblablement 
ôtée ,  une  efpéce  de  champignon  que  les  Fla¬ 
mands  appellent  Bovift  (è) ,  après  que  le  Chi¬ 
rurgien  y  eût  mis  fans  fuccès  du  colchothar  , 
(  le  vitriol  ). 

Helwigius  ,  Obf.  XXVII,  pag.  103  ,  parle 
aulfi  d’une  hémorragie  confidérable  par  une  dent. 


(æ)  Tulpius  ,  Lib.  1 .  Obf.  Ch.  49 ,  p.  96. 

(b)  C'étoit  peut-être  l’agaric  dam  nous  nous  fervons  aujourd’hui,  & 
dont  ta  vertu.quoique  reconnue.ne  l’emporte  pas  fur  le  nid  de  fourrai»., 
qui  fe  pelotte  beaucoup  mieux  &  garnit  plus  exaâement ,  fe  maftiqtie. 
fur,  L’ embouchure  des  vaiffeaux  &  ne  fe  gonfle  pas  comme  l’agaric,. 
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Troisième  Observation. 

Mort  procurés  par  une  hémorragie  [a). 

în  1559,  dit  cet  Auteur,  un  Serrurier  étoit 
travaillé  d’une  douleur  de  dent  à  caufe  d’une 
fluxion  ;  il  fe  la  fit  arracher  ,  mais  on  ne  pou- 
voit  arrêter  le  fang  quifortoit,  quoiqu’on  eflayât 
de  toute  forces  de  remèdes  par  haut  ,  fubtils  , 
rouges  &  échauffés  ;  ce  qui  me  fit  juger  qu’une 
petite  artère  étoit  offenfee  :  il  ne  ceffa  point  de 
couler  jufqu’à  la  mort. 

Or  ,  ajoute  l’Auteur  ,  je  ne  voudrais  pas  af- 
furer  ji  l’hémorragie  eft  la  caufe  de  la  mort,  ou 
un  mal  de  tête  qu’il  avoit  auparavant  ,  ayant 
rêvé  un  peu  avant  fa  mort. 

Lorfque  les  hémorragies  font  de  cetteforce, 
le  délire  précédé  toujours  l’affeélion  foporeufe 
qui  conduit  à  la  mort.  11  efl:  rare  actuellement 
qu’il  périfie  quelqu’un  d’une  hémorragie  procurée 
par  l’extraCtion  d’une  dent ,  à  moins  qu’il  n’y  ait 
eu  des  délabremens  confidérables.  J’obferverai  en 
paflant  que  le  cautère  aCtuel  n’ëfl:  pas  un  moyen 
auflï  efficace  qu’on  pourrait  fe  le  figurer.  Outre 
qu’il  augmente  l’ofîillation  des  artères  par  l’in¬ 
flammation  qu’il  caufe  ,  à  railon  de  fa  cha¬ 
leur  ,  il  en  réiulte  encore  que  l’efcarre  qu’il  pro¬ 
duit  n’étant  pour  ainfi  dire  que  momentanée  & 
venant  à  tomber ,  l’hémorragie  reparaît  avec  plus 
de  force ,  comme  j’ai  eu  occafion  de  l’obferver, 
&  comme  M.  Moreau  ,  Chirurgien  -  Major  de 


(m)  Félin  Plater ,  Obf.  XXXV  ,  Lib,  IV. 
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l’Hctel-  Dieu  ,  me  l’a  fait  envifager  dans  une  cir- 
conftance.  La  eompreffion  méritera  toujours  la 
préférence ,  quand  elle  fera  faite  avec  art.  Il  n’eft 
pas  befoin  pour  cela  de  remplir  la  bouche  du  ma¬ 
lade  de  cette  quantité  de  charpie  ou  de  compreC- 
fes ,  dont  j’ai  plus  d’une  fois  apperçu  l’inutilité 
&  l’inconvénient.  Entre  les  moyens  connnus , 
je  penfe  que  dans  les  cas  graves,  &  principale¬ 
ment  dans  ceux  où  il  y  aura  eu  quelques  por¬ 
tions  de  l’os  qui  feront  venues  avec  la  dent ,  on 
peut  avoir  recours  à  la  machine  inventée  par  M. 
Foucou  l’oncle  ,  &  dont  on  trouve  la  defcription 
&  la  figure  dans  le  Tom.  VII ,  in-1.2,  des  Mé¬ 
moires  de  l’Acadén&ie  Royale  de  Chirurgie.  Quoi 
qu’il  en  foit  de  la  fupériorité  reconnue  de  cette 
machine,  comme  on  n’eft  pas  toujours  à  portée  de 
l’avoir  fur  le  champ ,  je  vais  expofer  quelques 
moyens  qui  m’ont  réuffi  dans  des  cas  particuliers 

Quatrième  Osbervation. 

H  morragie  fans  dent  otée.' 

Il  y  a  quelques  années  que  M.  Mafion,  Chi¬ 
rurgien  ,  me  fit  appeller  pour  une  demoifeile  d’en¬ 
viron  trente-fix  ans  ,  laquelle  avoit  une  hémor¬ 
ragie  confidérable  dont  l’ilTue  étoit  entre  la  gen¬ 
cive  &  le  collet  d’une  première  groffe  molaire 
de  la  mâchoire  inférieure  du  côté  droit.  Cette  hé¬ 
morragie  avoit  réfifté  depuis  deux  jours  entiers 
aux  moyens  les  plus  connus  &  les  mieux  indi¬ 
qués.  Par  l’examen  que  je  fis ,  je  m’apperçus  d’une 
défunion  réelle  des  gencives  avec  le  collet  de  la 
dent  ,  tant  intérieurement  qu’extérieurement.  Un 
ftilet  affez  fin  pafi'oit  le  long  des  racines  de  cette 
Pp  iï 
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dent  &  pépétroit  prefque  dans  l’alvéole.  Cette 
difpofition  s’oppofoit  à  une  comprelîîon  direde 
fur  l’artère  ,  &  pour  peu  qu’il  y  eut  d’intervalle 
entre  l’appareil  &  l’artère  même  ,  le  fang  ne  pou- 
voit  pas  s’arrêter,  &  il  pouvoit  au  moins  en  réful- 
terune  congeltion  fanguine  dont  on  devoit  crain¬ 
dre  les  fuites.  Dans  cette  circonftance,  quoique  la 
dent  fût  faine  &  folide,  j’en  fis  l’extraction.  L’af¬ 
fluence  .du  fang  augmenta  pour  le  moment  ;  mais 
libre  alors  défaire  une  compreiîion  direde  ,j’in- 
troduifis  dans  le  fond  de  chacune  des  alvéoles 
des  racines ,  un  petit  bourdonnet  de  charpie  rou¬ 
lée  ,  &  imbibé  d’une  difiolution  de  vitriol  dans 
de  l’eau  :  je  remplis  de  la  même  façon  le  relie 
de  ces  alvéoles  juiqu’au  niveau  des  gencives  ;  par- 
deffus  le  tout ,  une  efpéce  de  petite  comprefle 
d’agaric  ;  &  pour  contenir  cet  appareil,  je  fis, 
avec  un  morceau  de  liège  ,  un  coin  qui  embrafr 
foit  par  dès  couliffes  les  dents  voifines  de  celle 
que  j’avois  ôtée  ,  &  la  gencive  ,  tant  intérieure¬ 
ment  qu’excérieurement  ;  je  le  plaçai  entre  les 
dents,  ayant  eu  foin  de  le  traverser  d’un  fil  pour 
l’y  attacher  &  l’y  contenir  ferme.  Au  moment 
même  l’hémorragie  s’arrêta  ,  fans  que  la  malade 
fut  gênée  pour  parler  ,  boire  ou  manger.  Je  ne 
levai  cet  appareil  que  le  troilîéme  jour ,  aban¬ 
donnant  à  la  Nature  rexpulfion  des  bourdonnets 
alvéolaires.  Toutes  les  fois  que  je  peux  trouver  des 
points  d’appui  aux  deux  extrémités  ,  je  n’em¬ 
ploie  pas  d’autre  moyen  ,  &  je  puis  afiurer  qu’il 
ne  m’a  jamais  manqué.  S’il  y  a  eu  fradure,je  dif- 
pofe  mon  coin  du  côté  de  la  pièce  emportée  ou 
du  délabrement  ,  de  façon  qu’une  partie  de  ce 
coin  couvre  &  emboite  exadement  la  folution  de 
continuité.  L’avantage  que  j’y  trouve  eft  que  le 
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malade  peut  garder  ce  coin  plufieurs  jours  , 
comme  on  garde  une  dent  artificielle  ,  &  qu’il 
peut  être  à  l’abri  de  toute  inquiétude  pendant 
la  nuit.  Quand  ce  coin  ell  bien  fait  &  lié  comme 
je  l’ai  dit  ,  il  eft  impoffible  que  la  compreffion 
perde  de  fes  effets. 

Cinquième  Observation. 

Hémorragie  confedérahle  par  les  alvéolés  des  quatre 
ineifives  de  la  mâchoire  inferieure, les  dents  étant 
en  place. 

En  1763  ,  M.  J.  .  .  .  Chirurgien,  me  manda 
pour  voir  une  Demoifelle  fort  âgée  ,  qui  de¬ 
puis  plufieurs  jours  rendoit  beaucoup  de  fang 
par  la  bouche  ,  fans  qu’on  pût  diftinguer  au  vrai 
fi  ce  fang  venoit  ou  non  de  la  poitrine  ou  de 
quelques  autres  parties.  Dans  cette  incertitude,  M. 
J.  .  .  .  m’engagea  à  examiner  cette  malade  avec 
lui.  Les  quatre  ineifives  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  étoient  un  peu  chancelantes,  &  les  gencives 
molles  &  ne  rendant  pas  de  fang  à  moins  qu’on 
les  preflat.  Je  fis  laver  la  bouche  de  la  malade , 
&  en  examinant  avec  attention,  nous  apperçumes 
que  le  fang  fe  faifoit  jour  entre  les  gencives  & 
le  collet  de  ces  dents.  J’ôtai  ces  quatre  dents. 
Le  fang  vint  avec  affluence.  Je  garnis  chaque  al¬ 
véole  comme  je  l’ai  indiqué  ci-deffus.  Je  fis  un 
coin  qui  rempliffoit  le  vûide  des  quatre  dents 
ineifives, comme  une  pièce  artificielle.  L’hémorra- 
giç  cefià  fur  le  champ.  Le  troifiéme  jour  nous 
o cames  tout  l’appareil  &  la  malade  fut  guérie. 
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sixième  Observation. 
Hémorragie  occaJionn.it par  £ ébranlement  dune  dent 
canine  de  la  mâchoire  Juptrieure  (a). 

En  1766 ,  le  fieur  Ovis ,  Eventaillifte,  eut  une 
hémorragie  aflTez  confidérable ,  &  qui  duroit  de¬ 
puis  près  de  cinq  jours  malgré  les  gargarifmes 
aftringens.  Cette  hémorragie  fe  faifoit  par  l’al¬ 
véole  d’une  dent  canine  qu’il  s’étoit  ébranlée  :  une 
fonde  plate  s’introduifoit  facilement  entre  la  racine 
de  cette  dent  &  fon  alvéole.  A  chaque  mouve¬ 
ment  qu’éprouvoit  cette  dent ,  foit  que  le  malade 
parlât  ou  mangeât  ,1e  fang  venoit  abondamment  : 
forai  la  dent  ;  l’hémorragie  profita  dans  l’inftant 
de  la  liberté  que  je  lui  avois  donnée.  L’appareil 
ei-deffus  indiqué  le  coin  de  liège  l’arrêterent 
fur  le  champ ,  &  elle  n’a  plus  reparue. 

Ces  fortes  d’hémorragies  prennent  quelquefois 
une  route  différente,  &  fi  l’on  n’examine  pas  les 
chofes  avec  attention ,  on  cherchera  à  les  arrêter 
du  côté  des  gencives  feulement,  parce  qu’elles  pa- 
roifTent  en  dépendre  ,  &  tirer  leur  origine  d’une 
tumeur  fanguine  qui  occupe  ces  parties  :  mais 
pour  peu  que  l’on  fe  repréfente  Panoftomofe  &  la 
communication  intime  qu’ont  les  vaiffeaux  en 
général,  on  s’afïurera  que  ceux  qui  fe  diflribuent 
aux  dents  &  aux  alvéoles ,  font  les  mêmes.  L’Ob- 
fervation  fuivante  le  démontrera. 

Septième  Observation. 

Tumeur  véjiculaire  de  la  gencive  produifant 
hémorragie. 

En  1770  ,  feu  le  fieur  Coquereîle ,  Marchand 
Mercier-Clinquaillier  près  le  Palais,  me  coq- 
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fui  ta  pour  une  tumeur  fanguine  &  véficulaire 
qu’il  avoir  fur  la  gencive  d’une  petite  -incifive  dont 
la  couronne  s’étoit  détruite  par  la  carie.  Cette 
yélicule  fe  rempliifoit  de  tems  à  autre  ;  &  au  mo¬ 
ment  où  le  malade  y  penfoit  le  moins ,  elle  cre- 
voit,  foit  en  mangeant,  &  même  pour  peu  qu’il  re¬ 
muât  la  léyre.Les  premières  fois  il  n’y  fit  pas  grande 
attention.  Ce  dégorgement  n’arriva  d’abord  que 
trois  à  quatre  fois  l’année.  Infenfiblement  il  fe  fit 
tous  les  mois,  &  chaque  fois  le  malade  perdoit  au 
moins  une  palette  de  fang.  Il  fe  gargarifoit  avec 
des  ftiptiques  :  le  fang  s’arrêtoit.  On  toucha  la 
tumeur  avec  le  vitriol,  la  pierre  infernale:  mais 
fans  fuccès.  Enfuite  cette  hémorragie  eut  lieu  tous 
les  huit  jours  ,  tous  les  jours ,  &  en  dernier  lieu 
jufqu’à  trois  fois  dans  la  même  journée.  Le  ma¬ 
lade  commença  à  s’inquiéter.  Cependant  par  la 
confiance  qu’il  avoit  en  moi,  il  fedécida  àfelaiffer 
ôter  la  racine  de  la  dent  en  queftion  &  de  la¬ 
quelle  je  lui  avois  déjà  confeillé  plufieurs  fois 
de  fe  défaire.  A  l’inftam  même  de  l’extradion 
la  tumeur  véficulaire  s’affaiffa ,  le  fang  coula  par 
l’alvéole  :  je  mis  en  ufage  les  moyens  précédent;, 
ment  expofés;  l’hémorragie  s’arrêta  &  n’a  plus 
u  lieu  depuis. 

Ces  différentes  Obfervations  prouvent  que 
la  compreffion  eft  le  moyen  le  plus  auffuré.  11 
n’y  a  même  pas  d’hémorragies  de  l’efpèce  de 
celles  qui  ont  pour  objet  la  partie  de  la  Chirurgie 
que  je  traite ,  qui  lui  réfiftent.  On  en  retire  les 
mêmes  avantages  dans  beaucoup  d’autres  cas,  & 
l’on  peut  dire  qu’elle  furpaflfe  tous  les  autres 
moyens ,  fi  l’on  en  excepte  la  ligature  qui  devient 
indifpenfable  devant  ouaprès  certaines  opérations, 
mais  qui  ne  doivent  pas  m’occuper  puifqu’elles 
ne  font  plus  de  mon  reffort.  Je  ne  puis  me  difpen- 
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ter  Je  faire  obferver  que  les  dernieres  hémor¬ 
ragies  de  fq  u  elles  j'ai  parlé  lailfent  toujours  des 
foupçons  bien  fondés  fur  une  difpofition  pro¬ 
chaine  au  fcorbut.  Les  malades  devroient  y  faire 
attention.  Les  caufes  les  plus  ordinaires  des  hé¬ 
morragies  font  la  rupture  ,  le  déchirement ,  ou 
la  feâiond’une  artère.  On  doit  ajouter  à  cette  caufe 
le  mouvement  trop  accéléré  du  fang,  ou  foa 
trop  peu  de  confiftance.  Quant  à  l’accélération  du 
fang ,  elle  peut  être  augmentée  par  l’ufage  des 
friritueux  ,  les  exercices  pénibles,  les  pallions  vio¬ 
lentes  ,  &c<  Dans  ces  circonftances  ,  fi  quelques 
plaies  profondes  avoifinent  des  branches  d’artè¬ 
res»  dont  la  texture  membrarieufe  foit  frêle  & 
délicate,  il  efb  certain  que  cette  même  branche 
ctanc  pour  ainfidire  à  découvert,  &  n’étant  plus 
fôutenue  comme  elle  l’étoit  avant ,  &  les  mouve- 
mens  de  diaftole  &  de  fyftole  étant  augmentés 
avant  qu'elle  ait  regagné  fon  fou  tien  par  une  ci- 
catrilation  des  parties  qui  la  recouvroient  d’abord , 
alors  cette  artère  pourra  fe  rompre  &  donner  lieu  à 
une  hémorragie  au  moment  ou  on  deyoit  y  comp¬ 
ter  le  moins. 

Ces  hémorragies  inattendues  peuvent  encore 
avoir  lieu  plufieurs  jours ,  même  après  l’extra&ion 
des  dents,  par  l’ufage  des  médicamens  âcres  & 
rongeans  ,  dont  quelques  perfonnes  croient  devoir 
fe  fervir  pour  (  difent-elles  )  mieux  raffermir  les 
gencives  ;  outre  que  ces  moyens  produifent  l’in, 
flammation  &  une  plus  grande  oflillacion  des  ar¬ 
tères  ,  s’oppofent  à  l’extenfion  &  au  prolongement 
des  fibres  qu’ils  crifpent,  &  détruifent  cette  efpéce 
de  glu  lymphatique  qui  facilite  la  collifion  des  fi¬ 
bres  des  tuniques  des  v  ai  fléaux.  3e  vais  en  rappor¬ 
ter  deux  exemples  bien  fenfibles. 
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Huitième  Observation. 

Hémorragie  furvenue  le  cinquième  jour  £  après 
r extraction  £une  dent . 

En  1770 ,  un  Etalier  Boucher  fe  fit  ôter  une  pre¬ 
mière  groffe  molaire  de  la  mâchoire  inférieure  du 
côté  droit.  La  dent  fut  ôtée  de  façon  à  ne  pouvoir 
imputer  aucun  tort  à  l’Opérateur.  Le  fang  s’arrêta 
dans  le  courant  de  la  même  journée  ;  mais  le  cin¬ 
quième  jour  d’après  cette  opération  ,  cet  homme 
déjeûna  avec  pkifieurs  de  les  camarades ,  &  il  fe 
prit  de  vin.  Sur  le  midi  il  commença  à  faigner  de 
fa  gencive,  &  fe  gargarifa  avec  de  l’eau-de-vie: 
l’hémorragie  augmenta.  A  quatre  heures  après 
midi  on  l’amena  chez  moi  baignant  dans  fon  fang. 
La  dent  étoit  ôtée  bien  complettement ,  point  de 
déchirement  aux  gencives  ni  de  fraâure  aux  alvéo¬ 
les.  J’employai  les  moyens  décrits  ci-devant  :  l’hé¬ 
morragie  s’arrêta,  &  crainte  de  récidive,  je  lui 
laiflai  tout  l’appareil  pendant  huit  jours. 

Neuvième  Observation. 

Hémorragie  furvenue  le  troijîéme  jour  diaprés 
£ extraction  £  une  dent . 

Il  y  a  quelques  années  que  je  fus  mandé  aux 

frandes  Cordelieres ,  pour  ôter  une  dent  à  une 
oftulante  de  cette  Maifon.  La  dent  vint  fans  diffi¬ 
culté  oc  fans  accidens  ,  &  lorfque  je  m’en  allai  il 
ne  couloic  plus  de  fang.  Je  ne  fus  pas  peu  furpris 
qu’on  vint,  le  troifiéme  jour  d’après  l’opération  , 
me  chercher  précipitament  pour  cette  Podulante, 
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en  me  difant  qu’elle  perdoit  tout  fon  fan  g  depuis 
environ  deux  heures,  &  parla  dent  que  je  lui 
avois  ôtée.  Arrivé  dans  la  Maifon  ,  j’appris  que 
cette  dent  avoit  commencé  à  faigner  dès  le  matin, 
mais  fi  peu ,  qu’on  avoit  cru  que  cela  ne  feroit  rien  ; 
qu’on  en  étoit  d’autant  plus  l'urpris ,  que  les  deux 
premiers  jours  qui  avoienc  fuivi  l’opération  elle 
n’avoit  point  faignée ,  &  qu’elle  avoit  très*bien 
dormie.  Je  m’informai  de  ce  que  la  malade  avait 
mis  dans  fa  bouche  depuis  que  je  lui  avois  ôté  fa 
dent;  l’on  me  dit  quelle  s’étoit  rincé  fréquemment 
la  bouche  foit  avec  une  eau  vulnéraire  pure,foitavec 
de  l’eau-de-vie,  &  qu’elle  n'avoir  pour  ainfi  dire 
ceffé  de  mâcher  des  feuilles  dé  cochlearia ,  parce 
qu’on  l’avoit  allurée  que  cela  lui  nettoyeroit  labou- 
che  ,  &  guériroit  fa  gencive.  Le  gonflement  ex- 
ceflif  de  toutes  les  gencives  &  l’inflammation  ou¬ 
trée  de  toutes  les  autres  parties  de  la  bouche  me 
confirmèrent  la  vérité  de  cette  conduite  dé¬ 
placée.  La  malade  IbufFroit  beaucoup.  J’arrêtai 
cette  hémorragie  comme  les  précédentes.  Je  pref- 
crivis  des  gargarifmes  adouciiians.  Le  quatrième 
jour  je  fus  revoir  la  malade  dont  l’hémorragieavoit 
été  arrêtée  à  l’inllant  même  :  les  gencives  &  les 
autres  parties  de  la.  bouche  étoient  en  bon  état: 
mais  je  ne  levai  mon  appareil  que  le  huitième 
jour. 

11  y  a  des  circonftapces ,  comme  on  peut  le  voir 
par  cette  Obfervation ,  dans  lefquelles  il  faut  faire 
tout  le  contraire  de  ce  que  la  régie  générale  indi. 
que.  Lorfqu’on  ordonne  les  ftiptiques  &  les  aftrin- 
gens  dans  les  hémorragies  ,  on  a  en  vue  de  crif- 
per  les  vaifîeaux  &  de  coaguler  pour  ainfi  dire  la 
portion  de  fang  qui  fé  prélènte  à  l’extrémité  de 
l’artère  qui  eft  ouverte.  Cette  méthode  effc  celle 


DE  LA  B  O  U  C  HI.  ?07 

que  l’on  doit  fuivre  lorfqu’il  n’y  a  point  d’inflam¬ 
mation  ;  mais  s’il  y  en  a ,  cette  même  méthode  ne 
feroit  que  l’augmenter  ainli  que  l’offilliation  des 
artères,  &  rendrait  quelquefois  l’hémorragie  très- 
difficile  à  arrêter ,  &  peut-être  même  périlieufe. 
II  eft:  donc  plus  fage  dans  la  circonftance  dont  il 
s’agit ,  &  d’après  une  comprelîion  bien  établie,de 
diminuer  l’orgafme  du  fang,  en  diminuant  &  en 
affoibliflant  le  ton  des  vailTeaux ,  ce  qu’on  obtient 
dans  la  circonftance  aduelle  par  des  gargarifmes 
émolliens  ;  il  faut  même  quelquefois  en  venir  à 
la  faignée  &  autres  remèdes  que  la  nature ,  le  de¬ 
gré  de  l’inflammation,  l’âge  du  fujet,  &  fon  genre 
de  vie  indiquent.  ' 

J’ai  avancé  précédemment  que  le  cautère  aâuel 
n’étoit  pas  un  moyen  auflî  certain  qu’on  pouvoir  fe 
l’imaginer  pour  arrêter  les  hémorragies  dont  je 
m’occupe.  J’ai  dit  de  plus  ,  qu’il  y  avoit  à  crain¬ 
dre  qu’à  la  chute  de  l’efcarre  l’hémorragie  repar- 
rût  :  l’exemple  fuivant  en  fournira  la  preuve. 

Dixième  Observation. 

Sept  applications  inutiles  du  Cautère  aBuel  dans 
une  hémorragie. 

En  1764  ,  un  Garçon  Tailleur  fe  fit  ôter  une 
première  grofle  molaire  de  la  mâchoire  fupérieu- 
re  ,  par  un  Garçon  Barbier  qui  le  rafoit  ordinai¬ 
rement.  Sur  le  foir  il  furvint  une  hémorragie. 
L'Opérateur  fe  mit  en  devoir  de  l’arrêter ,  il  étoit 
déjà  minuit ,  &  le  fang  ne  ceflbit  pas  de  couler. 
Alors  il  introduifit  un  bouton  de  vitriol  dans  l’al¬ 
véole  ,  le  couvrit  de  charpie  &  l’y  contint  au 
moyen  d'un  rouleau  de  linge  qu’il  mit  encre  les 
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mâchoires  du  malade,  &  qu’il  lui  ordonna  de 
ferrer.  L’hémorragie  s’arrêta  ;  mais  l’efcarre  ayant 
tombé  le  cinquième  jour  ,  l’hémorragie  recom¬ 
mença  avec  plus  de  violence  ;  le  vitriol  ayant  cor¬ 
rodé  les  gencives ,  &  vraifemblablement  le  tiflu 
alvéolaire  ,  comme  la  fuite  le  démontrera,  le  pa¬ 
tient  appelle  fon  Opérateur.  Ce  dernier  fe  fait 
affilier  de  quelques  uns  de  fes  Confrères ,  Stilefl 
décidé  .dans  cette  efpéce  de  conciliabule  qu’on  ap¬ 
pliquera  le  cautère  aéfuel.  Auffi-tôt  dit ,  auflitôt 
fait.  L’hémorragie  s’arrête.  Le  troifiéme  jour  l’ef¬ 
carre  tombe  ;  nouvelle  hémorragie  ,  nouvelle  brû¬ 
lure,  au  point  qu’en  quatorze  jours  on  l’appliqua 
fept  fois  avec  aufli  peu  de  fuccès  que  la  première. 
Des  perfonr.es  charitables  pénétrées  de  l’état  de 
ce  malheureux,  me  l’amenerent.  Il  avoit  la  bouche 
fi  pleine  de  tampons  de  linge  qu’il  pouvoir  à  peine 
refpirer.  Il  étoit  d’ailleurs  ii  foible,  que  j’appré- 
hendois  qu’il  ne  pérît  chez  moi.  Néanmoins  j’o- 
fai  tenter  de  lui  donner  quelques  fecours.  J’ôtai 
par  degré  tout  ce  qu’on  avoit  mis  pour  faire  la 
comprelïïon  &.s’oppofer  à  la  trop' grande  affluence 
du  fan  g.  Je  m’apperçus  qu'e  la  lame  externe  de 
l’os  maxillaire,  airiii  que  les  gencives  ,  étoient 
complettement  détruites:  j’én  ôtai  même  quelques 
efquilles  qui  étoient  toutes  détachées  &  qui  por- 
toient  avec  elles  l’empreinte  du  vitriol  bleu  qu’on 
avoit  employé.  A  force  de  tamponer  cette  plaie  , 
{  dans  laquelle  on  pouvoir  coucher  le  pouce  )  le 
Jang  qui  commença  à  paroître  m’annonça  que  je 
n’étois  pas  loin  de  l’origine  de  l’hémorragie.  Dès- 
lors  je  portai  par  degré  des  bourdonnets  imbibés 
d’effence  de  rabel  mitigée  avec  l’eau  de  plantain, 
&  j’eus  foin  de  bien  graduer  la  compreffion  jufqu’à 
ce  que  l’excavatiou  fût  complettement ,  égale- 
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ment  &  prefque  hermétiquement  garnie  &  rem¬ 
plie.  En  fuite  je  fis  un  coin  de  liège  furmonté  à 
l’extérieur  d’un  prolongement  en  queue  d’aronde  , 
débordant  en  tous  fens  la  déperdition  de  fubftance 
de  l’os  maxillaire.  Je  perçai  ce  coin  de  part  en 
part  de  deux  trous  dans  lefquels  je  paffai  une 
foie  à  oeillet  cirée ,  je  le  plaçai  entre  les  dents 
voifines  de  la  plaie,  &  l’y  attachai  avec  fûreté.  Le 
malade  paflk  ainfi  deux  heures  chez  moi ,  &  lorf- 
qu’il  s’en  alla,  fa  bouche  étoit  complettement  net¬ 
toyée  du  fang  dont  elle  n’avoit  cefle  d’être  cou¬ 
verte.  Les  crachats  n’avoient  aucune  teinte  fangui- 
nolente.  Ce  malade  vint  me  voir  le  quatrième 
jour.  Ses  forces  étoient  déjà  revenues  ;  il  n’avoit  pas 
rendu  de  fang.  11  eut  même  de  la  peine  à  con- 
fentir  que  j’ôtafle  le  coin  ;  mais  je  crus  devoir  le 
faire  à  caufe  de  la  putréfaâion.  Je  n’ôtai  que  les 
bourdonnets  qui  vinrent  d’eux-mêmes  &  fans  ef¬ 
fort  fur  le  coin.  Les  bords  de  la  plaie  commen. 
çoient  à  fupurerTce  qui  m’en' fit  a'ügürer  avan- 
tageufement.  Je  replaçai  de  nouveaux  bourdon- 
nets  trempés  dans  le  même  fljptique  ,  mais  en¬ 
core  plus  affaibli  que  la  première  fois.  Je  fis  un 
nouveau  panfement.  Le  cinquième  jour,  ce  qui 
faifoit  le  neuvième  d’après  le  jour  de  l’hémorragie 
arrêtée  ,  la  putréfaâion  étoit  moins  forte  ;  la  plus 
grande  partie  de  l’appareil  vint  avec  le  coin.  Je 
portai  le  ftilet  dans  la  plaie ,  &  je  fentis  que  le 
dernier  &  peut-être  les  deux  derniers  bourdon - 
nets  étoient  collés  au  fond;  je  les  y  laiftfai.  Je  pan- 
fai  comme  la  fécondé  fois ,  &  toujours  le  coin  de 
liège.  Enfin  le  feiziéme  jour  le  bourdonner  tom¬ 
ba  en  ôtant  le  coin.  Je  portai  le  ftilet ,  &  je  tou¬ 
chai  un  plancher  folide  qui  me  parut  être  char¬ 
nu  &  d’une  afTez  bonne  coniiftflnçe.  Neanmoins, 
Tome  //.  Q  q 
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&  pour  plus  de  fureté,  je  n’imbibai  que  le  bour- 
donnet  du  fond.  Je  mis  les  autres  fecs.  Le  vingt* 
deuxieme  jour  les  chofes  m’ayant  paru  en  bon 
état ,  j’ôtai  tout  l’appareil ,  &  je  conseillai  au  ma* 
lade  d’éviter  les  alimens  folides  pendant  encore 
quelque  tems ,  de  ne  pas  s’échauffer  par  le  vin  ,  la 
marche  ,  le  travail  ,  &c.  &  de  fe  gargarifer  diffé¬ 
rentes  fois  dans  la  journée  avec  moitié  eau  & 
moitié  vin  ,  un  peu  de  miel ,  &  dix  gouttes 
d’efprit  de  vitriol  fur  une  chopine  de  fon  garga- 
rifme.  11  m’eft  revenu  voir  un  mois  après ,  parfai¬ 
tement  guéri ,  avec  promeffe  de  ne  donner  à  l’ave¬ 
nir  fa  confiance  qu’à  des  perfonnes  inftruites. 

Il  n’eft  pas  douteux  que  fi  cet  homme  fe  fût 
d’abord  adrelfé  à  quelques  perfonnes  inftruites ,  il 
n’auroit  pas  couru  d’auffi  grands  dangers  pour  fà 
vie.  Mais  en  convenant  de  l’ignorance  de  ceux 
qui  lui  avoient  donné  des  foins  ,  on  ne  doit  pas 
difconvenir  que  le  cautère  aéluel  avoir  produic 
entre  leurs  mains  l’effet  que  d’autres  en  auroienc 
efpéré  ;  car  on  ne  doit  pas  dilfimuîer  que  c’eft  à 
tnefare  que  l’efcarre  fe  détache ,  que  l’on  préfu¬ 
me  que  la  réunion  &  la  collifion  des  parties  s’o¬ 
pèrent  :  cependant ,  &  comme  on  vient  de  le  voir, 
il  n’en  a  pas  été  ainfi.  Dans  des  cas  femblables  je 
penfe  qu’outre  l’application  du  cautère  aétuel,  il 
faut  encore  ne  pas  négliger  la  compreffion.  Ce 
qui  femble  devoir  s’y  oppofer  ,  eft  vraifembiable- 
ment  la  crainte  dans  laquelle  on  doit  être  de  rom¬ 
pre  &  de  divifer  l’efpéce  de  croûte  maftiquée  que  le 
cautère  produit  en  coagulant  Sc  defféchanc  les  humi- 
dités  qui  fe  trouvent,&  que  fourniffènt  dans  ce  mo¬ 
ment  les  extrémités  des  vaiffeaux  béans.  Mais  je  ne 
préliimepas  que  ce  danger  foit  toujours  aulîi  évi¬ 
dent  qu’on  peut  fe  le  figurer  quand  l’application 
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du  cautère  eft  bien  faite,  &  fur-tout  quand  il  n’a 
pas  un  fuccès  décidé  une  première  &  une  fécondé 
Fois, 

II  y  a  des  perfonnes  qui  prétendent  qu’il  peut  fé 
faire  une  hémorragie  dans  les  alvéoles,  entre  l’ar¬ 
tère  même  &  le  bord  alvéolaire  rempli  d’un  cail¬ 
lot  de  fang  très-folide  ,  &  qu’on  regarde  ordinai¬ 
rement  comme  le  bouchon  ou  le  tamponage  que 
la  Nature  fait  elle-même  ,  &  qui  tient  directe¬ 
ment  à  l’extrémité  des  vaiifeaux  qui  fe  rompent 
néeeflai rement  dans  l’extradion  d’une  dent.  J’a¬ 
voue  que  je  n’ai  jamais  pu  concevoir  l’idée  de  cette 
nouvelle  Phyfielogie,&  je  crois  qu’on  peut  fepaf- 
fer  d’y  rendre  hommage.  Ainfi  bien  loin  d’adop¬ 
ter  une  théorie  auffi  peu  conforme  à  la  raifon  ,  on 
doit  être  alluré  que  l’hémorragie  a  lieu  toutes  les 
fois  que  le  caillot  en  queltion  ne  fe  forme  pas. 

On  m’a  encore  objedé  quelquefois  que  la  com¬ 
preffion  faite  dans  les  alvéoles  mêmes  pour  arrê¬ 
ter  des  hémorragies  procurées  par  l’extradion  de 
certaines  dents  ,  pouvoir  dilater  les  alvéoles  8c 
augmenter  l’affluence  du  fang.  Cette  crainte  feroit 
fondée  fi  la  compreffion  étoit  faite  par  un  corps  plus 
folide  que  les  parties  offeufes  même,&  quececorps 
fût  introduit  avec  force  ;  mais  on  doit  être  rafiuré 
à  cet  égard  quand  l’on  faura  que  la  charpie,  l’agaric 
de  chêne  ou  le  nid  de  fourmi  font  les  feuls  moyens 
qu’on  employé  pour  faire  la  compreffion  dans  ces 
circonftances.  Je  ne  m’étendrai  pas  davantage  furies 
hémorragies  ;  il  n’y  a  point  de  Chirurgien  en  géné¬ 
ral  qui  n’ait  été  dans  le  cas  d’en  rencontrer  dans  fa 
piatique.  J’ai  cru  devoir  préfenter  quelques  exem¬ 
ples  de  celles  qui  font  hors  de  la  claffe  générale , 
ôi  dont  la  répétition  deviendroit  ennuyeufe. 
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CHAPITRE  XVII. 

Vêla  [ortie  difficile  des  dents  dans  les  Enfans 
&  dans  les  Adultes  indijlinclement. 

Je  ne  croîs  pas  devoir  m’occuper  de  la  plûpart 
des  accidens  qui  accompagnent  ordinairement  la 
fortie  des  dents  des  enfans.  Des  exemples  trop  mal¬ 
heureux  prouvent  les  fuites  funeftes  de  cet  effort  de 
la  Nature  :  fart  le  mieux  concerté  y  perd  fouvent 
toutes  fes  reffources  ,  &  nous  n’avons  pour  fruits 
de  nos  travaux  qu’un  fpeéfacle  attendriffant  &  quel, 
quefois  des  plus  effrayant  par  les  tourmens  &  le  dé¬ 
rangement  lingulier  qué’prouvent  les  yeux,  la  bou¬ 
che  &  d’autres  parties  elTentielles  de  ces  tendres  vic¬ 
times  [a)  :  trop  heureux  lorfqu’elles  ne  fuccombent 
pas  à  ces  accidens  &  dans  des  momens  où  elles 
nous  font  d’autant  plus  chères  que  leur  délicateffe 
nous  rapproche  d’elles  davantage. 

L’opinion  commune  elt  que  la  plus  grande  op- 
pofition  à  la  fortie  des  dents  des  enfans,  vient  des 
gencives  qui  font  dures  ,  coriaces,  &  qui  doivent 
perdre  toutes  ces  qualités  tant  par  la  diOention  des 
alvéoles ,  que  par  l’effort  même  de  la  dent  qui  les 

Îirelîè  à  mefure  qu’elle  s’élève  du  fond  des  alvéo- 
es.  Dans  cette  aftion  de  la  Nature ,  les  nerfs  re¬ 
çoivent  des  comprenions  &  des  tiraillemens  dont 


(a)  G’cft-fouvent  à  cette. feule  caufe  que  l’on  doit  attribuer  le  conteur* 
nement  des  os  &  le  rachitis  ou  nouage. 
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les  effets  font  proportionnés  à  la  réfilîance  que  les 
gencives  font  d’une  part,&  de  l’autre  à  l’efpéce  d’arc- 
boutement  de  l’extrémité  delà  dent  encore  renfer¬ 
mée  dans  l’alvéole,  contre  le  fond  de  cette  même 
alvéole.  Les  gencives  paroiflfent  donc  être  le  point 
de  réfilîance ,  le  fond  alvéolaire ,  le  poinc  d’appui  ; 
&  la  dent ,  aidée  des  puilfances  de  la  Nature  ,  la 
force  motrice  qui  agit  pour  vaincre  le  point  de  ré- 
fillance.  Ainfi  plus  la  réfilîance  s’oppofera  aux 
deux  autres  actions ,  moins  ces  dernieres  en  feront 
viétorieufes,  &  plus  aulîî  le  fptialifme,  la  fièvre, 
le  dévoiement  &c ,  feront  extrêmes  &  trop  fouvent 
mortels.  C’elt  aufli  ce  qui  a  fait  dire  à  Hyppo- 
crate  ,  Aph.  z  5  ,  Seél.  3  ,  que  les  parens  ne  doi¬ 
vent  bien  fe  réjouir  de  leurs  enfâns  que  lorfque 
leurs  dents  font  forties. 

Un  défaut  d’examen  bien  fuivi  a  peut  -  être 
rendu  trop  générale  une  régie  que  quelques 
exemples  parodient  rendre  fufceptible  d’exception. 
Je  conviens  que  les  gencives  peuvent  par  leur  ré- 
fillance  à  fe  rompre  ,  former  une  partie  de  l'obfta- 
cle  qui  s’oppofe  à  l’apparition  ou  fortie  des  dents 
des  enfans.  Je  conviens  encore  que  cette  réfilîance 
peut  entrer  pour  beaucoup  dans  les  fuites  fun elles 
qui  en  réfultent.  Mais  en  convenant  de  ces  faits  , 
l’expérience  m’engage  à  croire  également  que  la 
feule  réfilîance  des  gencives,  n’ell  pas  la  caufe 
complette  des  accrdens  mortels  qui  moillonnent 
tant  d’enfans.  S’il  n’y  avoit  que  cette  feule  caufe  , 
fa  deflruâion ,  c’elt-à-dire  l’incifion  des  gencives , 
faite  fuivant  les  régies,  devroit  fauver  la  -vie  de 
tous  ceux  auxquels  on  l’afaite.  Cependant  elle  n’ell 
le  plus  fouvent  fuivie  d’aucun  fuccès.  Dans  les  cas: 
de  la  mort  de  ces  fortes  d’enfans ,  un  examen  ana¬ 
tomique  m’a  convaincu  que  le  renverfement  des 
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bords  alvéolaires  contre  la  couronne  de  la  dent 
qui  veut  fortir ,  eft  la  waie  caufe  de  l’orage.  Dans 
les  inciîives  ,  ce  même  orage  eft  moins  violent  par 
rapport  à  la  forme  générale  de  la  couronne  deecs 
dents.  H  eft  plus  violent  dans  les  canines,  parce  qu’il 
n’y  a  que  l’extrémité  de  ces  dents  qui  fe  fait  jour , 
tandis,  que  la  partie  la  plus  volumineufe  de  leurs 
couronnes  eft  comme  certie  par  ces  bords  alvéo¬ 
laires  ,  de  même  qu’un  diamant  l’eft  par  les  bords 
de  fon  chaton.  Dans  les  molaires ,  ces  mèmès  bords 
alvéolaires  fe  renverfent  &  fe  prolongent  quel¬ 
quefois, &  de  telle  forte  que  la  moitié  de  la  iurface 
de  la  couronne  des  dents  en  eft  recouverte.  Enfin 
cela  eft  fi  vrai ,  que  quelquefois  les  bords  alvéo¬ 
laires  font  tellement  unis  ,  &  j’oferois  dire  fi  bien 
coulus  enfemble ,  que  les  dents  ne  pouvant  les 
dilater  &  fe  faire  jour ,  elles  perforent  plutôt  la 
lame  externe  de  la  mâchoire,  &  paroi  fient  à  la 
partie  inférieure  du  bord  alvéolaire  (4).  Lorfqu’ij 
çft  poffible  de  s’appercevoir  de  cette  contrariété  de 
la  Nature ,  il  n’y  a  pas  d’autre  parti  à  prendre  que 
de  détruire  les  parties  ofieufes  mêmes  qui  s’op- 
pofent  à  la  fortie  de  la  dent.  J’ai  pratiqué  cette 
opération  plufieurs  fois ,  (  d’après  le  peu  de  fuccè* 
de  l’incifion  des  gencives,)  &  je  puis  aflurer 
qu’elle  a  fauve  la  vie  à  plus  .d’un  enfant.  La  ten- 
drefife  des  parens  ne  doit  point  s’allarmer  de  cette 
opération  ;  elle  n’eft  pas  dangereufe  &  les  douleurs 
n’en  font  pas  excefiives  ;  du  moins  les  enfans  fur 
lefquels  je  l’ai  pratiquée  ne  m’en  ont- üs  pas  paru 


(a)  On  p— ut  voir  à  ce  fajet  les  exemples  que  j’en  ai  rapportés  dan?  mes 
Eiiais  fur  la  formation  des  dents  ,  imprimas  cfcet  d’Houry  en  1766.  De¬ 
puis  la  publication  de  cet  Outrage  j’ai  eu  pluaeurj  ossifions  de  faire 
les  mêmes  Obfettationî. 
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plus  fatigués  que  de  la  fimple  incifion.  Enfin  lestc- 
cidens  qui  accompagnent  quelquefois  lafortie  des, 
dents  des  enfans  ,  peuvent  quelquefois  aufîi  occa- 
fionner  une  apoplexie  mortelle, comme  l’exemple 
fuivantle  démontrera. 

Premiers  O  b  servation 

Sur  une  apoplexie  font  à  caufe  de  la  J ortie  difficile 
des  dents  (  a  ). 

L’an  1-638,  à  huit  heures  da  foir,  le  fils  du 
Baron  Ferdinant,  &c.  mourut  d’une  forte  apo- 
pléxie ,  à  caufe  de  la  difficulté  qu’il  eut  à  pouffer 
les  dents  environ  le  douzième  ou  le  treizième  mois 
de  fon  âge.  Je  propofai  à  fes-  parens ,  le  quatrième 
jour  avant  fa  mort  ,  l’application  du  cautère  ac¬ 
tuel  à  l’occiput ,  quelquefois  fort  avantageufe  & 
que  j’ai  fouvent  expérimentée  :  mais  les  parens  ne 
voulurent  point  y  confentir.  C’eft  pourquoi  je  me 
fervis  des  remèdes  connus  pour  l’enflure  &  le  purric 
des  gencives  avec  fièvre  &  catharre.  Mais  cela, 
n’empêcha  pas  l’enfant  de  mourir  d’une  parfaite- 
&  forte  apoplexie, fans  aucune  convulfion  des  mem¬ 
bres,  cris,  grincement  des  dents. 

Il  arrive  à  tout  âge ,  dit  Mangée,  Tome  IL. 
Lib.  XVI.  Chap.  17,  que  la  fortie  des  dents  eft 
pénible  &  très-douloureufe.  Il  paroît  chaque  jour 
que  la  Nature  fait  de  grands  efforts  pour  les  pouf¬ 
fer  au-dehors  ,  &  il  en  réfulte  des  fièvres ,  des  ar¬ 
deurs  ,  des  convulfions,  des  langueurs  &  deschan- 
gemens  dans  tout  le  corps.  Cela  fe  remarque  prin- 


le)  Seuls  et ,  Obf.  XXIX. 
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cipaletnent  dans  les  enfans.  Ambroile  Paré,  Liv. 
.23 ,  raconte  que  la  pouffe  de  plufieurs  dents  à  la 
fois  a  conduit  quelqu’un  de  fes  enfans  jufqu’à  la 
porte  de  la  mort ,  enforte  qu’il  fut  nécelïàire  d’em¬ 
ployer  le  fcapel  pour  trancher  les  obffacles  qui  em- 
pêchoient leur  fortie.  André  Véfal,  Lib.  1.  delà 
Fabrication  du  Corps  humain ,  enfeigne  la  même 
chofe  ,  auffi-bien  qu’Alexandre  Benoit ,  Lib.  8  de 
Cur.  morb.  Sc  d’après  ces  Auteurs,  Fontanus,  Liv.  I. 
Pratiq.  Méd.  dit  que  la  fortie  des  dents  de  fageffe 
que  les  Grecs  appellent  Sophronifterc ,  n’eft  pas 
moins  incommode.  Cette  irruption  n’arrive  ordi¬ 
nairement  qu’entre  vingt,  vingt-cinq  &  trente  ans 
(  &  même  au  -  delà ,  comme  j’ai  été  dans  le  cas  de 
l’obferver ,  )  lorfque  l’âge  a  commencé  à  durcir  les 
membranes  &  qu’il  les  a  quelquefois  durcies 
tout-à-fait. 

Quand  ces  dents  commencent  à  fortir,  Sc  pen¬ 
dant  qu’elles  fortent,  il  furvient  par- deffous,  des 
abcès  ,  de  la  tenfîon  dans  les  mufcles  maffeters , 
c’eft-à-dire  ceux  qui  fervent  à  la  maftication  ,  une 
tumeur  affez  confidérable  aux  gencives  &  aux 
joues  avec  des  embarras  dans  les  mâchoires.  J’ai 
vu,  continue  cet  Auteur,  un  exemple  lde  cette  ma¬ 
ladie  dans  un  Napolitain  âgé  d’un  peu  plus  de 
vingt-cinq  ans.  Il  y  avoit  long-tems  qu’il  reffentok 
vivement  une  douleur  qui  affe&oit  au-dehors  la 
jointure  des  mâchoires,  &  au-dedans  la  partie 
gauche  des  deux  molaires  voifines  l’une  de  l’autre  : 
ce  qui  venoit  de  ce  que  la  partie  fupérieure  de  la 
molaire  de  fageffe  récemment  fortie,  était  peu  dé¬ 
couverte  &  prefque  point  encore  dégagée  des  fi¬ 
bres  des  gencives,  qui  la  recouvraient;  de  telle  forte 
que  notre  jeune  homme  ne  pouvoit  manger  d'ali* 
mens  un  peu  folides ,  qu’il  éprouvoit  encore  jour 
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&  nuit  une  tenfion  confidérable.  Comme  il  y  avoir 
quelque  fanie  fous  cette  petite  portion  cachée ,  & 
qu’elle  rendoit  une  mauvaife  odeur  ,  plufieurs  efti- 
merent  que  c’étoit  un  abcès  ou  filtule  qui  s’étoit 
formé  dans  cette  partie.  Pour  moi ,  après  avoir 
bien  examiné  la  chofe ,  j’expofai  que  je  foùpçon- 
nois  que  la  fortie  de  la  dent  de  fageffe  étoit  la 
caufe  du  mal.  Cette  opinion  parut  d’abord  abfurde. 
Cependant  on  procéda  à  retrancher  cette  petite 
portion  de  gencive  qui  couvroit  la  dent.  Auffi-tôt 
la  puanteur  &  la  douleur  difparurent,  &  enfin  on 
demeura  convaincu  que  l’éruption  de  la  dent  étoit 
la  feule  &  unique  origine  de  toutes  les  douleurs 
du  malade. 

Ce  qui  vient  d’être  rapporté  eft  vrai ,  lorfqu’il 
n’y  a  que  les  gencives  qui  s’oppofent  à  la  fortie  des 
dents  de  fageffe.  Mais  iorfque  la  difficulté  a  pour 
caufe  le  trop  d’extenfion  de  la  courbure  de  l’apo- 
phyfe  eoronoïde  fur  l’alvéole  de  cette  dent ,  ou  que 
les  bords  alvéolaires  offrent  trop  de  réfiltance  ,  foit 
par  leur  folidité,  foit  par  leur  renverfement  fur  la 
couronne  de  ces  mêmes  dents  de  fageffe  ;  dans  ces 
circonftances  ,  outre  les  accidens  donc  il  a  été  parlé 
ci-  deffus ,  l’inflammation  fe  foutenant ,  il  en  réfulre 
de  vrais  abcès  dans  les  alvéoles  même  &  donc  le 
pus  fe  fait  jour  à  l’extérieur.  D’autres  fois  la  ma¬ 
tière  purulente  imbibe  &  détruit  la  fubfta'nce 
maxillaire ,  ce  qui  occafionne  la  perte  des  dents 
voifïnes ,  ainfi  que  celle  de  la  dent  de  fageffe  ,  8c 
un  délabrement  auffi  confidérable  qu’il  peut  être 
dangereux  fi  le  fujet  a  les  liqueqrs  viciées. 

La  difpofition  que  prennent  lés  dents  de  fageffe 
lors  de  leur  fortie ,  dépend  de  la  ftru&ure  de  l’os 
qui  les  contient ,  &  de  la  réfi fiance  qu’il  leur  op- 
pofe  en  tous  fens.  C’efi  de*là  que  ces  dents  for- 
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tent  en  dedans,  en  dehors,  à  moitié,  &  quelque¬ 
fois  point  du  tout.  Dans  ce  dernier  cas ,  ft  l’aecroif- 
fement  complet  n’a  pas  lieu,  il  n’en  réfulte  aucun 
accident,  puifqu’on  trouve  fur  les  cadavres  de  ces 
fortes  de  dents  dont  la  formation  n’a  pas  eu  d’effet 
au-delà  de  la  couronne  &  du  collet  t  elle  va  même 
quelquefois  jufqu’au  tiers  des  racines.  Alors  ces 
dents  font  comme  couchées  obliquement  dans 
leurs  alvéoles  &  leurs  couronnes  tournées  du  côté 
de  la  dent  qui  les  avoifine,  tandis  que  les  racines  lè 
portent  fous  la  courbure  de  l’apophyfe  coronoïde. 

Mais  s’il  arrive  que  la  formation  ait  lieu  com¬ 
plettement  ,  &  qu’à  mefure  qu’elle  s’opère  &  que 
la  dent  veut  fortir  elle  ne  puiffe  furmonter  l’obfta- 
cle  qui  s*y  oppofe,  alors  ayant  trop  d'étendue 
pour  être  contenue  complettement  dans  fon  al¬ 
véole,  elle  fe  jette  d’un  côté  ou  de  l’autre  des  la¬ 
mes  maxillaires,  les  diftend  ,  enjambe  pour  ainfi 
dire  fur  la  dent  voifine ,  &  force  celle-ci  à  s’incliner 
du  côté  oppofé  à  celui  où  cette  dent  de  fageffe  fe 
fait  jour  au-dehors.  Enfin  il  arrive  encore  que  la- 
mâchoire  peut  être  complettement  bridée  par  la 
feule  difficulté  qu’ont  les  dents  de  fageffe  à  fortir. 
Quant  à  l’âge  où  ces  dents  fortent ,  on  ne  peut  pas 
dire  qu’il  foit  limité.  Elles  paroiffent  chez  quel¬ 
ques  fujets  à  vingt  ans ,  vingt-cinq  ans  ;  chez  d’au¬ 
tres  à  trente  &  quarante  ans  ,  &  enfin  il  y  en  a  chez 
lefquels  elles  ne  fe  développent  qu’à  cinquante  , 
cinquante-cinq  ans,  même  foixante,  &  au-delà. 
Mais  plus  le  fujet  eft  âgé  &  plus  auflï  les  accidens 
font  à  craindre.  Je  ne  m’attacherai  point  ici  à  pré- 
fenter  des  faits  ordinaires.  11  y  en  a  de  particuliers 
que  je  crois  devoir  expofer  avec  d'autant  plus  de 
raifon  qu’ils  font  peu  connus  &  qu’ils  peuvent  jet- 
ter  un  nouveau  jour  fur  cette  partie  de  l’Art  de 
guérir. 


de  la  Bouche , 
Deuxieme  Observât 
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Tumeur  à  lu  mâchoire  inférieure  toccaftonnée  pur 
une  dçnt  de  fugejfe  difficile  à  fortin 

En  1 768  ,  M.  Maflon >  Chirurgien  ,  me  fit  man¬ 
der  rue  Guénégaud ,  pourvoir  ayec  lui  une  De- 
moifelle  âgée  d’environ  vingt-quatre  à  vingt- 
cinq  ans.  Elle  fouffroit  depuis  long-tems  de  tout 
le  côté  gauche  de  la  mâchoire  inférieure.  La  joue 
fe  gonfla ,  les  douleurs  augmentèrent ,  la  fièvre 
fe  mit  de  I3  partie  ,  la  bafe  de  la  mâchoire  de¬ 
vint  rouge  ,  tendue  &  douloureufe  proche  de 
l’angle  inférieur  &  poftérieur.  La  malade  fut  fat- 
gnée  &  mife  à  un  régime  convenable  ;  on  ap¬ 
pliqua  les  cataplafmes  que  la  circonftance  in<U- 
quoit.  Malgré  une  conduite  auffi  fage,  les  ac- 
cidens  extérieurs  augmentèrent.  La.  malade  n’os* 
vroit  la  bouche  qu’avec  beaucoup  de  peine  ,  & 
l’on  fentoit  difiindement  à  l’extérieur  le  com¬ 
mencement  d’une  tumeur  humorale.  M.  Maflon 
ne  fe  trompa  point  fur  la  caufe  de  cette  mala¬ 
die  :  il  décida  même  la  néceflité  de  l’extraction 
de  la  dent  de  fagefle  ,  fi  elle  étoit  pcflîble  ,  eu 
-égard  à  l’c'tat  des  parties  en  général ,  plutôt  que 
d’actendre  la  vraie  formation  du  pus  pour  lut 
donner  iflfue  par  une  incifion  extérieure  (a)  qui  , 
outre  les  défagrémens  qu’elle  entraîne  après  elle. 


(a)  Il  eft  quelquefois  trop  tard  de  faire  l’extraSion.  Quand  le  pus 
eft  complettement  formé,  cette  opération  diminue  b;en  la  gravté 
des  accidenij  mais  elle  n’empêche  pas  qu’on  ne  (bit  obligé  de  £ie 
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«'obvie  pas  toujours  affez  tôt  à  la  lézion  des  par¬ 
ties  offeufes. 

Comme  il  n’y  avoit  point  de  tumeur  ni  de  fluc¬ 
tuation  dans  l’intérieur  de  la  bouche  entre  les  gen¬ 
cives  &  la  joue  ,  on  ne  pouvoit  pas  fe  décider 
à  ouvrir  de  ce  côté  ;  d’ailleurs  on  auroit  fait 
une  opération  inutile ,  puifque  la  dent  de  fageffe 
étant  en  place ,  la  caufe  auroit  toujours  exilté. 

Tout  bien  confidéré,  &  la  malade  auffi  coura- 
geufe  que  pleine  de  confiance  nous  crûmes  de¬ 
voir  faire  la  tentative  de  l’extraâion  de  la  dent. 
L’état  des  mufcles  &  celui  des  autres  parties  de 
la  bouche ,  ne  me  permettant  pas  de  me  fervir 
du  pélican ,  j’employai  le  Iévier  de  M.  Lécluze. 
J’emportai  l’extrémité  la  plus  déliée  au  niveau 
du  collet  de  la  dent  voifine  de  celle  de  fageffe  : 
en  forçant  6c  en  plongeant  un  peu  entre  ces  deux 
dents ,  je  parvins  par  dégré  à  ébranler  &  à  fou- 
lever  un  peu  la  dent  de  fageffe.  En  allant  ainft 
par  dégré ,  l’opération  eut  le  fuccès  que  nous  dé¬ 
lirions  ;  la  dent  vint  &  il  s’évacua  auffi  tôt  beau¬ 
coup  de  pus.  De  légères  preffions  que  nous  fîmes 
fur 4a.  tumeur  extérieure,  en  fournirent  aufli  beau¬ 
coup  du  côté  de  la  bouche  &  par  l’alvéole  de  la 
dent  ôtée  :  d’après  cela  les  accidens  difparurent 
infenfiblement  &  la  malade  ne  tatda  pas  à  fe 
féliciter  du  courage  qu’elle  avoit  eu. 
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Troisième  Observation-, 

tijlule  à  la  hafe  de  la  mâchoire  inférieure  , 
« ccajionnée  par  une  dent  de  fagejfc  difficile 
à  fortir. 

En  1769  ,  une  Dame  âgée  d’environ  trente 
à  trente-deux  ans  vint  me  confulter  pour  une  fif, 
tule  qu’elle  portoit  depuis  plus  de  trois  ans  à 
la  bafe  de  la  mâchoire  inférieure  du  côté  gau¬ 
che  &  proche  de  fon  angle.  Cette  fiftule  s’étoit 
déclarée  à  la  fuite  de  plufieurs  fluxions  qu’elle 
avoiteuesde  ce  côté,  accompagnée  de  maux  de 
gorge  <5t  d’oreille.  Elle  n’avoit  point  de  dents 
gâtées.  Malgré  tous  les  foins  qu’on  put  donnera 
cette  malade ,  &  d’après  plufieurs  incifions  réité¬ 
rées  à  différens  tems  fur  la  gencive  de  la  dent 
de  fagefle  de  ce  côté  ,  &  qu’on  fentoit  avec  l’inf- 
trument ,  on  ne  put  s’oppofer  à  un  dépôt  fiftu- 
leux  qui  s’ouvrit  extérieurement  à  l’endroit  ci- 
deiïus  décrit.  L’urgence  des  circonflances  déter¬ 
mina  à  faire  l’ouverture  de  ce  dépôt  que  l’on 
panfa  convenablement.  On  fut  même  contraint 
d’employer  le  cautère  a&uel ,  qui  procura  quel¬ 
ques  exfoliations  de  l’os.  La  maladie  parut  pren¬ 
dre  une  bonne  tournure  ,  &  au  bout  de  deux 
mois  de  traitement  la  plaie  fe  cicatrifa.  Après  lix 
femaines  d’un  calme  apparent ,  la  plaie  s’ouvrit  & 
laiffa  appereevoir  dans  fon  centre  une  efpèce  de 
fongus  qu’on  détruifit  par  un  trochifque  de  mi¬ 
nium  ,  ce  qui  procura  une  efcarre  alfez  confidé- 
rable.  La  plaie  devint  belle  &  fe  cicatrifa  de 
nouveau  ;  mais  l’os  ne  parut  pas  dans  fon  état  na¬ 
turel  ,  Si  l’on  crut  avec  raifon  qu’il  étoit  gonflé 
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&  abreuvé.  Cependant  comme  la  plaie  s’était 
bien  cicatrifée  ,  &  que  la  malade  n’éprouvoic  plu* 
de  douleurs,  on  crut  pouvoir  efpérer  tout  du  tems. 
Ce  fécond  calme  dura  environ  trois  à  quatre  moi* 
après  lefquels  la  plaie  s’ouvrit  pour  la  fécondé 
fois  &  fuinta  de  tems  à  autre  par  une  fiftule 
borgne.  On  confeilla  d’appliquer  deffus  un  emplâ¬ 
tre  d’égale  partie  de  diachilum,  dediabotanum, 
plutôt  que  d’employer  les  cauftiques  ou  la  rugine 
que  quelques  perfonnes  propoferent. 

Au  mois  de  Mai  1769  ,  la  joue  &  labafe  delà 
mâchoire  fe  gonflèrent ,  &  la  malade  reffentit 
des  douleurs  violentes  dans  ces  parties.  Les  bords 
de  la  fiftule  fe  renverferent  &  formèrent  un 
cul-de-poule  d’un  aflez  mauvais  caractère.  Il  fe 
fit  du  côté  de  la  bouche  un  fuintement  ichoreux 
qui  infe&oit  la  malade.  L’examen  que  j’en  fis  me 
convainquit  que  la  vraie  caufe  des  accidens  étoit 
une  molaire  de  fagefle  à  laquelle  les  bords  al¬ 
véolaires  oppofoient  trop  de  réfiflance  pour  fa 
fortie  ;  &  afin  de  couper  court  aux  accidens ,  je 
penfai  qu’il  n’y  avoir  d’autre  moyen  à  employer 
que  d’emporter  d’abord  toute  la  portion  de  gen¬ 
cive  qui  couvroit  encore  cette  dent ,  de  détruire 
même  une  partie  du  bord  alvéolaire  pour  avoir 
de  la  prife  fur  cette  même  dent  &  l’enlever  :  au¬ 
trement  ,  que  la  malade  pouvoit  être  expofée  à 
des  fuites  de  la  plus  grande  conféquence.  Elle 
crut  devoir  réfléchir  &  vraifemblablement  con¬ 
sulter  fur  ma  propofifion.  Cependant  le  troifiéme 
jour  d’après  ce  que  je  lui  avois  dit ,  elle  vint  me 
revoir  &  fe  décida  à  l’opération  projettée.  J’em¬ 
portai  les  gencives  ;  je  découvris  la  dent  dont 
la  couleur  de  la  couronne  étoit  altérée.  Les  bords 
alvéolaires  étoient  eux -mêmes  ramollis  -,  ce  qui 
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fit  que  je  n’eus  pas  beaucoup  de  peine  à  les  écarter 
en  paflànt  entr’eux  &  la  couronne  de  certe  dent 
un  levier  courbe  &  plat.  Cette  dilatation  faite 
par  degré  rendit  la  dent  vacillante,  &  enfin  à  forcé 
de  patience  de  la  part  de  la  malade  &  de  la  mienne  t 
la  dent  vint  entière.  Sa  racine  étoit  corrodée: 
la  couronne  étoit  difpofée  à  la  carie.  Je  la  caflai: 
la  grande  cavité  contenoit  une  humeur  noire  & 
très  fétide.  Toute  la  boite  alvéolaire  étoit  dénu¬ 
dée  de  fon  périofte  :  en  paflant  un  ftilet  par  la 
fiftule  externe ,  il  reflortoit  par  l’alvéole  de  la  dent 
ôtée  du  côté  de  la  bouche. 

Pour  parvenir  à  la  gaérifon  de  l’ulcère  ex¬ 
terne  &  en  détruire(les  calloficés,  j’appliquai  delfiis 
un  peu  de  précipité  rouge  ,  &  lorfque  je  crus  être 
au  niveau  des  chairs  folides  ,  je  m’occupai  de  la 
chute  de  l’efcarre  en  panfant  avec  un  plumaceaa 
chargé  de  baume  d’arcæus  &  de  bafilicum.  Il 
s’établit  une  bonne  fupuration.  Le  onzième  jour 
l’efcarre  tomba  entière  ,  Sc  le  fond  de  la  plaie 
étoit  vermeil.  Alors  je  panfai  avec  le  baume  d’ar¬ 
cæus  feul  pendant  environ  douze  jours.  Il  fe  fît 
quelques  exfoliations  de  l’os  fans  autres  fecouîs 
que  ceux  de  la  Nature  ;  la  communication  de  l’ex¬ 
térieur  à  l’intérieur  devint  moins  fenfible  &  la 
plaie  extérieure  ne  fut  plus  panfée  qu’avec  le 
diachilum  fimple  étendu  fur  une  mouche  de  taf¬ 
fetas  noir. 

Pendant  que  je  foignois  l’extérieur ,  je  ne  per- 
dois  pas  de  vue  l’alvéole.  J’avois  foin  d’y  faire 
des  injedions  avec  une  décodion  d’aigremoine 
&  le  miel  -  rofat.  La  néceffité  d’avoir  une  iflue 
m’engagea  à  n’y  mettre  qu’un  peu  de  charpie  molle 
&  fans  la  forcer.  Le  tiffu  réellement  alvéolaire 
s’exfolia  de  lui-même  le  dix-feptiéme  jour.  Enfin 
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l’extérieur  &  l’intérieur  marchant  d’un  pas  égal 
vers  une  guérifon  compiette  &  certaine  ,  la  ma¬ 
lade  ne  porta  plus  qu’une  mouche  couverte  de 
diapalme;  elle  ajouta  à  fes  injedions  ,  qui  lui 
fervirent  de  gargariime ,  une  peu  d’eau  vulné¬ 
raire  ,  &  vers  la  ieptiéme  femaine  de  traitement 
cette  malade  fut  en  état  de  retourner  dans  le  fein 
de  fa  famille  ën  Picardie. 

En  fuivant  les  principes  généraux  ,  &  ne  pou¬ 
vant  douter  de  la  carie  des  os  ,  j’étois  autorifé  à 
les  ruginer  ou  à  y  porter  le  cautère  aâuel.  Quand 
bien  même  il  en  feroit  réfulté  une  déperdition 
de  fubfiance  afiez  confidérabie,  j’étois  à  l’abri  de 
tout  reproche  d’avoir,  abufé  des  fecours  de  l’Art. 
Ma  conduite  auroit  été  celle  qu’indiquoit  la  cir- 
conftance  8c  les  vrais  principes  ;  mais  devons- 
nous  toujours  nous,  y  aftreindre  ftri&ement ,  & 
quand  des  exemples  multipliés  nous  démontrent 
fans  réplique  que  l’Art  ne  fait  le  plus  fouvent 
que  féconder  la  Nature ,  quand  l’évidence  doit 
nous  frapper  tellement  que  nous  foyons  forcés 
de  lui  rendre  hommage  ,  pourquoi  la  révoquer 
en  doute,  8c  faire  d’un  Art  lalutaire  un  Art  meur¬ 
trier  &  deftru&eur ,  comme  fi  ie  Chirurgien  ne 
méritoit  ce  titre  que  par  le  fer  &  le  feu  ?  Le  pus 
contenu  dans  la  tumeur  prit  fa  route  du  côté  de 
l’alvéole  ,  les  callofités  de  l’ulcère  fe  fondirent  & 
fe  détachèrent  fous  la  forme  d’une  efearre  générale 
&  compiette  :  le  defious  en  parut  vif ,  les  exfo¬ 
liations  fe  firent  naturellement,  tant  intérieure¬ 
ment  qu’extérieurement.  Cet  avantage  étoit  trop 
falutaire  à  la  malade  pour  n’en  pas  profiter ,  8c 
la  fouftraire  à  ces  fecours  dont  l’utilité  indif- 
penfable  dans  de  certains  cas ,  furpaflè  de  beau¬ 
coup  la  rigueur  dans  d’autres. 
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Quatrième  Observation. 

Difenfion  de  la  lame  externe  &  maxillaire  de 
la  mâchoire  inférieure  par  une  dent  de  fagtffe 
difficile  à  for  tir* 

En  1774,1a  DomefHque  d’un  Marchand  de 
vm,  proche  le  premier  guichet  du  Louvre ,  vint  me 
confulter  pour  une  cumeur  confiderable  qu'.üe 
avoit  au  côté  gauche  de  la  mâchoire  inférieure, 
&  qui  prenoit  depuis  l’angle  de  cette  mâchoire 
jufqu’à  la  partie  moyenne  &  antérieure  de  fa  baie. 
Cette  fille  étoit  âgée  de  vingt  cinq  à  vingt  -  fix 
ans.  Malgré  la  diftenfion  confiderable  de  l’os  ,  la 
peau  avoit  conl'ervé  fon  état  naturel.  Les  appa¬ 
rences  extérieures  auroient  pu  faire  mettre  cette 
tumeur  dans  la  clafle  des  exollofes;  mais  l’inf- 
pe&ion  de  l’intérieur  de  la  bouche  forçoit  de 
penfer  tout  autrement.  Les  gencives  de  ce  côté 
étoient  bourfoufflées  ,  molles  êc  abreuvées  d’une 
humeur  glutineule  très  fétide.  La  molaire  de  fa- 
gefle  ,  faute  de  place  fuffifante  pour  forcir,  sétoit 
jettée  contre  la  partie  interne  delà  joue,  &  avoit 
infenfiblement  anticipé  lur  la  dent  voiiîne  ou 
l’avant-derniere  molaire  ,  de  façon  qu*elle  avoit 
jetté  celle  ci  du  côté  de  la  langue.  11  reluira  de 
cette  efpéce  de  double  luxation  des  deux  dents, 
dans  un  fens  contraire ,  un  écartement  de  la  lame 
externe  &  maxillaire  de  la  mâchoire  inférieure. 
Cet  écartement  augmenta  proportionnellement  à 
l’accroiflement  de  la  dent  de  fagelfe  &  à  l’effort 
qu’elle  faifoit  fubir  à  la  dent  voifine.  Les  cloi- 
fons  alvéolaires  fouffrirent  également  de  ces  ef¬ 
forts  multipliés.  Par  une  fuite  nécelfaire  de  tout 
Tome  IL  R  r 


626  Malad  1  ES 

ce  défordre,  l’irritation ,  la  douleur  ,  le  gonfle¬ 
ment  établirent  une  vraie  &  abondante  fupura- 
tion.  On  ne  fentoit  à  l’extérieur  aucune  fluduation 
caradérifée.  La  peau  avoit  feulement  fuivi  la 
diftenfion  de  l’os.  En  appuyant  intérieurement 
entre  la  joue  &  les  gencives  &  gliffant  le  doigt 
le  long  de  la  baie  de  la  mâchoire,  je  remon¬ 
tai  vers  l’angle  interne  :  il  fortit  du  pus  par  un 
trou  fiftuleux ,  fitué  derrière  la  molaire  de  fageffe 
&  par  une  autre  filiale  placée  entre  la  première 
&  la  fécondé  grofîe  molaire.  J’ôtai  la  molaire  de 
fageffe  très  -  facilement.  A  l’inftant  même  il 
fortit  beaucoup  de  pus  très  -  fétide  ,  &  d’une 
très-mauvaife  qualité.  Je  portai  le  iiiiet  dans  le 
vuide  alvéolaire  ,  &  je  fentis  un  corps  étranger 
qui  vacilloit ,  &  qui  étoit  détaché.  C’etoit  une 
portion  cariée  de  la  cloil'on  alvéolaire.  Les  pref- 
fions  que  je  fis  comme  ci-devant  me  découvrirent 
que  le  pus  venoit  dé  loin.  Ce  qui  me  détermina 
à  ôter  la  dent  renverfée  du  côté  tfe  la  langue. 
La  fortie  du  pus  égala  dans  ce  moment  celle  de 
la  première  dent  ôtée.  J’enlevai  également  la  cloi- 
fon  alvéolaire  de  cette  fécondé  dent.  Elle  étoit 
auffi  cariée.  Je  bridai  les  gencives  entre  la  joue 
êc  dans  toute  l’étendue  des  deux  dents  que  j’à- 
vois  ôtées.  C’étoit  là  le  réfervoir  du  pus ,  qui  des 
alvéoles  avoit  tranfudé.  Je  panfai  à  fec  le  premier 
jour.  Le  lendemain ,  après  avoir  ôté  la  charpie, 
il  fortit  une  fi  grande  abondance  de  pus  qu’il  ne 
me  fut  pas  poffible  de  diflinguer  d’abord  fi  ce 
pus  étoit  fourni  par  les  alvéoles  ou  par  la  plaie 
latérale.  Je  promenai  le  doigt  dans  le  vuide  qui 
réfiilroit  de  i’extraclion  des  deux  dents ,  &  de 
la  perte  des  cloifons  alvéolaires.  Une  fongofité 
occupoit  le  fond  de  cette  excavation.  La  partie 
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latérale  &  externe  de  la  lame  maxillaire,  formant 
le  corps  de  la  mâchoire,  fe  projecioit  au  dehors 
&  augmentoit  le  vuide  intérieur  d’environ  trois 
lignes.  Cette  partie  de  l’os  étoit  dénudée  de  fon 
période  du  côté  des  alvéoles  ;  mais  elle  étoit  d’ail¬ 
leurs  folide  &  fans  afpérités.  Avec  un  ftilec  un 
peu  pointu  je  pénétrai  dans  la  fongoficé  ,  ôc  en 
traverfant  je  portai  fur  le  plancher  qui  fépare  les 
alvéoles  d’avec  le  grand  canal  de  cette  mâchoire  ; 
ce  plancher  étoit  folide ,  &  la  fongofité  me  parut 
netre  qu’une  fuite  confécutive  de  la  lélîon  du 
période. 

Afifuré  de  l’état  intérieur  des  parties  ,  je  paflai 
la  fonde  par  l’ouverture  latérale  que  j’avois  établie 
aux  gencives.  La  partie  poliérieure  n’étoic  point 
fifluleufe  ;  mais  il  y  avoir  en  revenant  par  devant 
un  Sinus  qui  s’étendoit  jufqu’à  la  dent  canine  de 
ce  côté  :  je  le  débridai  complet temeac  ;  il  en 
fortit  plus  de  fang  que  de  pus.  L’os  de  ce  côté 
n’étoit  pas  dénudé;  Enfnr,  ôcyzr  Iss  recherches 
que  je  fis ,  il  fortit  pufieurs  portions  alvéolaires 
qui  étoient  cariées  ;  il  vint  même  plusieurs  fori- 
gofirés  qui  fe  détachèrent  d’elles  -  mêmes.  Dans 
cet  état  on  pouvoit  regarder  l’os  de  la  mâchoire 
comme  une  coquille ,  privé  de  ce  qui  a  coutume 
d’en  remplir  le  centre.  Malgré  tout  ce  défordre 
&  ces  differentes  fortes  de  lubffances ,  je  projettai 
d’éviter  les  moyens  de  faire  exfolier  la  lame  ex¬ 
terne  de  l’os.  Le  vuide  étoit  confidérable  ,  ôz 
je  crus  plus  prudent  d’en  confier  en  partie  l’é¬ 
vénement  à  la  Nature.  J’avois  déjà  vu  tant  de 
fois  des  os  dénudés ,  fe  recouvrir  quand  la  caufe 
en  eftbien  détruite ,  que  le  pus  a  une  ififue  libre  , 
qu’on  n’irrite  point  la  partie  ,  que  j’ofai  tout  ef- 
pérer.  D’ailleurs  pour  peu  qu’il  fe  fût  déclaré  de 
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nouveaux  accidens,  je  me  fer  ois  fur  le  champ 
oppofé  à  leurs  fuites. 

Pour  obvier  à  la  putréfa&ion  &  obtenir  une 
fupuration  convenable  ,  je  panfai  avec  des  bour- 
donnets  chargés  d’un  digeftif  fait  avec  le  baume 
d’Arcæus ,  le  miei  -  rofat ,  le  jaune  d’œuf,  le  tout 
animé  d’une  quantité  fuffifante  de  baume  de 
Fioraventi  (a).  La  plaie  latérale  fut  injeéiée  avec 
une  décoétion  d’orge  édulcorée  avec  le  miel-rofat. 
Je  n’y  mis  point  de  bourdonnets;  je  me  contentai 
pour  cette  partie  d’appliquer  à  l’extérieur  de§  com- 
preffes  &  un  bandage  expulfifs  qui  portoient  éga- 
’  lement  fur  la  lame  diftendue.  Les  fonguofités  du 
fond  alvéolaire  furent  touchées  fuivant  le  befoin 
&avec  toutes  les  précautions  convenables  pour  ne 
pas  compromettre  l’os,avec  l’eau  mercurielle  pure. 
Six  femaines  de  ce  traitement  donnèrent  un  meil¬ 
leur  caraétère  à  la  fupuration.  L’os  commenças 
fe  recouvrir  ,  la  plaie  latérale  fe^cicatrila  par  des 
degrés  convenables. 

A  cette  époque  je  fupprimai  le  baume  d’Arcams, 
perfuadé  que  dans  ces  circonftances  les  corps  gras 
trop  long-rems  continués  relâchent  les  parties.  Le 
jaune  d’œuf,  le  miel  -  rofat ,  le  baume  de  Fiora¬ 
venti  &  le  précipité  rouge  ,  à  très-petite  dofe , 
qui  de  cette  façon  devient  vulnéraire ,  compo- 
ferent  mon  nouveau  digeftif.  Je  ne  mis  plus  que 
lïx  bourdonnets  au  lieu  de  huit.  L’os  parut  s’af- 
faiflèr  inlenfiblemem.  Ce  nouveau  genre  depan- 
fement  fut  continué  pendant  fix  autres  femaines; 


(a)  te  vuide  masilla're  droit  tel  alors  qu'il  contenoit  à  l'aife  hait 
bourdonnets  de  la  grciTtur  du  petit  doigt  ,  &  longs  d’environ  un 
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mais  alors  de  «uinze  jours  en  quinze  jours  je  di- 
minuois  le  nombre  des  bourdonnets  ,  de  façon 
que  vers  le  quatrième  mois  de  panfemenc  ,  je 
n’en  mettois  plus  que  trois  de  la  même  groffeur 
que  les  premiers  ,  mais  moins  longs  d'un  tiers. 
L’os  était  affadie  de  près  de  moitié  de  ce  qu’il 
étoit  diftendu  d’abord.  La  cicatrice  latérale  étoit 
parfaite,  folide,  &  point  fufpede  ;  le  vuide  al¬ 
véolaire  étoit,  comme  je  l’ai  dit  ,  diminué  de 
beaucoup  ;  fon  intérieur  étoit  rapide  d’une  fubf- 
tance  charnue,  folide  &  de  la  meilleure  qualité. 
11  n’étoit  donc  plus  queftion  que  de  donner  un. 
relïort  réel  à  toutes  les  parties.  J’employai  l’eau 
mercurielle  mitigée,  au  degré  que  je  l’ai  indi¬ 
quée,  en  in  jedion,  pour  de  certaines  maladies  des 
Sinus  maxillaires  ;  &  pour  mafquer  encore  davan¬ 
tage  fon  action ,  je  l’édulcorai  avec  le  miel-rofat; 
j’y  trempois  mes  bourdonnets ,  &  après  les  avoir 
un  peu  exprimés  entre  mes  doigts ,  je  les  plaçoi* 
dans  la  plaie.  Cette  troifiéme  conduite  fut  tenue 
pendant  près  d’un  mois  ,au  bout  duquel  le  vuide 
alvéolaire  n’étoit  plus  qu’une  rainure.  Alors  la 
malade  s’injeéta  &  fe  gargarifa  avec  une  décoc¬ 
tion  d’aigremoine  édulcorée  avec  le  miel-rofac, 
&  animée  d’un  peu  d’eau  vulnéraire.  Il  ne  me 
fut  plus  nécelTaire  d’examiner  &  de  reconnoître 
les  progrès  en  bien  ;  ils  étoient  prefque  fenfibles 
de  jour  en  jour  ;  la  malade  venoit  quand  elle 
en  avoit  le  tems.  Elle  s’eft  encore  gargarifée  8c 
injeétée  pendant  environ  un  mois ,  après  lequel  je 
lui  ai  confeillé  de  ceflTer  tout  traitementi  Je  l’ai 
vu  trois  à  quatre  mois  après ,  &  depuis ,  pluheurs 
autres  fois  ;  la  cicatrice  s’eltfaice  complettement, 
les  lames  fe  font  exactement  rapprochées ,  l’os  a 
repris  l’état  naturel.  Pendant  le  plus  grand  traL 
Rr  iij 
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cernent  elle  a  vécu  convenablement  ;  elle  a  fait 
«fage  tous  les  matins  d’une  infufion  des  bois , 
coupée  avec  égale  partie  de  lait ,  &  s’eft  purgée 
différentes  fois  au  milieu  &  à  la  fin  des  foins  que 
je  lui  al  donnés.  Cette  Obfervarion  &  la  conduite 
que  j’ai  tenue  femblent  démontrer  combien  la 
Nature  eft  favorable  au  Chirugrien ,  quand  il  fjait 
l’écputer  &  fe  la  concilier. 

Cinquième  Observation. 

Clôture  de  la  Bouche  &  autres  accidents  ,  pocurts 

par  la  fortie  difficile  d'une  dent  de  fa^ejfe. 

Dans  la  même  année  ,  M.  P.  Architeâe  ,  âgé 
de  vingt  huit  à  trente  ans  ,  me  donna  fa  con¬ 
fiance  pour  le  foigner  d’une  fluxion  confidérable 
qu’il  a  oit  depuis  plufieurs  Jours  au  côté  droit  de 
la  mâchoire  inférieure ,  dont  la  bafe  étoit  entre¬ 
prise  par  une  tumeur  dure  ,  rétinente  Si  fans  la 
moindre  apparence  de  fluctuation  dans  aucun  en¬ 
droit.  Le  malade  ponvoit  à  peine  ouvrir  la  bou¬ 
che  pour  prendre  du  bouillon  avec  une  cuillère  à 
caffé.  11  n’étoit  pas  tourmenté  par.  ces  douleurs 
quoccafionnent  ordinairement  les  dents  gâtées.  Il 
fouffroit  de  l’oreille,  &  la  déglutition  delà  fa- 
live  ne  fe  faifoit  qu’avec  peine.  La  fièvre  3c  les 
maux  de  tète  ne  le  quittoient  pas.  Comme  la  tu¬ 
meur  occupoit  principalement  le  defi’ous  &  l’an¬ 
gle  de  la  mâchoire ,  &  eu  égard  à  l’âge  du  malade, 
je  préfumai  que  la  fortie  difficile  d’une  dent  de 
fagefîe  pouvoir  être  la  caufe  de  tous  les  accidens. 
11  avoit  déjà  été  faigné  ;  &  mis  à  la  diète.  On  lui 
avoit  appliqué  les  cataplafmes  convenables  fans 
qii’il  en  fût  plus  foulage.  D’après  l’expofé  des  foins 
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qu’on  lui  avoit  donnés ,  &  d’après  mes  préfomp- 
tions,  j’écartai  la  joue  du  mieux  qu’il  me  fut  polîi- 
bie,  &  à  l’aide  d’une  bougie  allumée  &  d’un  flylet, 
je  reconnus  &  fentis  une  dent  de  fageffe  envelop¬ 
pée  dans  la  fubftance  des  gencives ,  placée  au  ni-i 
vdlu  des  bords  alvéolaires,  li  elle  n’étoit  pas  un  peu 
au-deflous  dans  ce  moment.  La  conftridiion  de  la 
mâchoire  inférieure  ne  me  permettoit  pas  de  couper 
ou  même  de  détruire  la  bride  des  gencives  qui  cou- 
vroient  cette  dent.  Mais  l’écartement  forcé  de  la 
joue  procura  un  fuintement  purulent  entre  la  gencù 
ve  &  l’interftice  de  la  dent  voifine  de  la  molaire  de 
fageffe.  Feu  M.  Devallun,  Médecin  du  malade,  fie 
cette  obfervation  comme  moi.  Nous  portâmes  , 
quoiqu’avec  peine ,  le  petit  doigt  entre  la  ioue  & 
la  gencive ,  &  nous  crûmes  fentir  de  la  fluctuation  ; 
en  conféquence  il  fut  décidé  d’ouvrir  à  cet  endroit , 
efpéranc  que  par  le  dégorgement  qui  fe  feroit  nous 
obtiendrions  du  relâchement  ;  &  comme  le  pus 
parut  avoir  fufiT'jufqu’à  une  première  petite  mo¬ 
laire  qui  étoit  cariée,  il  fut  également  décidé  que 
dès  qu’on  le  pourroit ,  cette  dent  feroit  ôtée ,  dans 
la  crainte  qu’elle- même  ne  donnât  lieu  aulfi  à  un 
dépôt  qui  fe  réuniroit  au  premier.  Je  commençai 
mon  incifion  à  la  première  petite  molaire,  &  je  la 
continuai  jufqu’à  la  région  de  la  molaire  de  fagefle 
en  côtoyant  l’os  de  la  mâchoire  :  je  me  fervis  pour 
cela  d’un’  feapel  à  lancette  dont  la  lame  étoit  très- 
déliée.  Cette  opération  eut  tout  le  fiiccès  que  nous 
délirions ,  &  fous  peu  de  jours  il  fut  poflïble  d’ô- 
ter  la  petite  molaire.  Comme  il  s’étoit  évacué  une 
quantité  affez  confidérable  de  pus  &de  fang,  qu’il 
y  avoit  du  relâche,  que  d’ailleurs  le  malade  ne  cefl 
foit  de  cracher  dans  la  journée  de  la  même  matière 
qui  s’étoit  évacuée  par  l’opération  ,  nous  étions 
Rr  iv 
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bien  dans  le  cas  d'efpérer  que  les  accidens  dimi- 
nueroient ,  mais  il  n’en  fut  pas  ainfi  :  la  mâchoire 
fe  refferra  de  nouveau.  L’écoulement  ne  fe  fit  plus 
par  l’ouverture  'qui  avoit  été  pratiquée;  il  devint 
plus  abondant  par  l’endroit  où  il  s’étoit  d’abord 
manifeste,  Une  fpéce  de  noyau  s’empara  de  U 
joue.  Dns  cetre  extrémité,  &  craignant  quels 
dépôt  ne  perçât  à  l’extérieur,  &  ne  pouvant  d’ail¬ 
leurs  ôter  ,  ni  la  molaire  de  fageffe  ,  parce  qu’elle 
n’offroit  pas  de  prife.ni  l’avant  derniere  dent, parce 
que  le  malade  ne  pouvoit  pas  ouvrir  la  bouche  ; 
en  un  mot  ,  fentant  d’ailleurs  de  la  flu&uatioti 
dans  cette  tumeur  qui  occupoit  la  fubftance  in¬ 
terne  â  ■  la  joue,  je  me  déterminai  à  y  porter  le 
le  pel  à  lancette  &  à  la  fendre  de  façon  à  la  réunir 
aveç  la  premier  incifion  que  je  rétablis  &  que 
j’approfondis  davantage.  Cette  fécondé  opération 
fut  plus  frudueufe  que  la  première.  La  bouche 
s’ouvrit  mieux  de  jour  en  jour,  &  lorfque  je  crus 
avoir  allez  de  facilité -pour  emporter  complette* 
ment  cette  portion  de  gencive  qui  enveloppoit  la 
dent ,  je  n’héfitai  pas  à  le  faire.  Je  ne  perdis  pas  de 
vue  les  cacaplafmes  convenables.  D’après  cela  le 
malade  alla  de  mieux  en  mieux.  La  dent  de  fageffe 
le  foule  va,  mais  comme  en  appuyant  deffus ,  6c  en 
la  faifant  rentrer  dans  n  alvéole  ,  il  fortoit  aufli- 
tôt  une  quantité  de  pus  qui  rempliffoit  &  infec- 
toit  la  bouche  du  malade  ,  en  un  mot, que  le  déf¬ 
ie  us  de  l’angle  de  la  mâchoire  &  partie  de  la 
Life ,  reftoient  gonflés,  l’engageai  le  malade  à  fe 
défaire  de  cette  dent  qui  tôt  ou  tard  lui  joueroit 
tin  mauvais  tour.  Il  voulut  bien  fe  prêter  à  la  diffi¬ 
culté  de  l’opération  -,  il  fut  bien  récompenfé  de  fa 
confiance  par  une  intégrité  de  fanté  doue  il  a  tou¬ 
jours  joui  depuis  ce  tftns. 
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Sixième  Obhjvaiiox. 

Tumeur  confidéràble  a  la  joue  par  la  fortlt  difficile 
d'une  dent  de  fageffi. 

En  1776 ,  un  particulier  s’adreffa  à  moi  pouc 
une  tumeur  confidéràble  qu’il  avoir  à  la  bafe  de  la 
mâchoire  &  qui  entreprenoic  tout  fon  angle  du 
côté  gauche.  11  pouvoit  à  peine  ouvrir  la  bouche 
&  n’avoit  point  de  dents  gâtées  de  ce  côté.  Il  me 
dit  qu’il  avoit  déjà  eu  quelques  fluxions  dans  cec 
endroit,  qu’elles  avoient  été  peu  dechofe:  mais 
que  depuis  trois  ans  il  avoit  été  contraint  de  fe  faire 
ouvrir  &  brûler  la  gencive  du  fond  de  la  bouche  , 
parce  qu’on  lui  avoit  dit  qu’il  lui  perçoit  une  dent 
de  fageiTe.  Je  portai  un  ftylet  courbe,  je  fentis  une 
efpéce  de  fongofité  fiftuleufedont  le  fond  répon- 
doit  en  effet  à  la  couronne  de  la  dent  de  fageffe. 
En  cherchant  à~  “dégager  un  peu  cette  dent  &  en 
me  jettant  entre  la  gencive  &  la.dent  du  côté  de 
la  joue ,  le  ftylet  s’enfonça  dans  un  vuide  affez 
confidéràble ,  &  dès  que  je  le  retirai ,  la  bouche  du 
malade  fut  remplie  d’un  pus  qui  l’infe&a  &  moi 
aufli.  Je  pris  alors  un  déçhauffoir  bien  tranchant, 
je  le  portai  à  l'endroit  où  le  ftylet  avoit  pénétré  ; 
puis  plongeant  <5c  retirant  à  moi  l’inftrument,  je  fis 
une  ouverture  convenable  ;  il  s’évacua  encore  beau¬ 
coup  de  pus ,  dont  je  facilitai  l’iiïùe  par  de  légères 
preffK.ns  f  i  tes  à  l’extérieur  fur  la  tumeur.  Le  ma¬ 
lade  appliqua  ies  catapiafmes  émolliens  ;  il  fit  ufage 
pendar.c  quelques  jours  d’un  gargarifme  de  la  mê¬ 
me  dallé  :  &  iorfqu’il  put  ouvrir  la  bouche  affez 
fuffifamment  pour  que  je  puffe  opérer  avec  fureté, 
j’emportai  ia  portion  de  gencive  qui  étoit  fon- 
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geufe,  &  je  fis  i’extra&ion  de  la  dent.  Je  fuis  dans 
ïufage  d’ôter  ces  fortes  de  dents  après  de  pareils 
accidens, (parce  qu’il  arrive  allez  fouvent  qu’il  relie 
du  pus  dans  les  alvéoles  qui  continue  d’abreuver 
les  os ,  ce  qui  donne  lieu  à  la  récidive  des  acci¬ 
dens  ,  &  fouvent  à  des  fiftules  extérieurs. 

Septième  Observation. 

Tumeur  considérable  à  la  bafe  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure  t  par  la  fortie  difficile  S une  dent  de  fa - 
S#* 

Au  mois  de  Mars  1776,  un  Particulier  qui m’efl 
inconnu,  âgé  d’environ  trente-fix  ans,  s’adreflaà 
moi  pour  me  confulter  fur  une  tumeur  confidé- 
rable  qu’il  avoir  à  la  bafe  de  la  mâchoire  inférieu¬ 
re  du  côté  gauche.  Trois  à  quatre  mois  aupara¬ 
vant  il  en  avoit  èu  une  femblable  pour  laquelle 
on  lui  donna  les  foins  convenables.  Le  pus  fe  fit 
jour  du  côté  de  la  bouche  ,  le  malade  fe  trouva 
foulagé  ,  &  la  fluxion  fe  diflipa.  Après  quelque 
tems  de  tranquillité  il  éprouva  des  douleurs  vio¬ 
lentes  dans  l’intérieur  de  la  mâchoire ,  dans  la  gor¬ 
ge  ,  dans  l’oreille  &  dans  la  tempe  :  il  fut  faigné, 
en  appliqua  les  cataplafmes ,  on  prefcrivit  les  gar- 
garifmes,  &c.  Malgré  les  foins  les  mieux  indi¬ 
qués,  les  douleurs  étoient  toujours  les  mêmes  fans 
que  la  joue  fe  gonflât ,  ni  qu’il  fe  fît  d’irruption 
purulente.  A  la  fin  le  malade  crut  s’apperceroir 
d’une  gencive  extrêmement  gonflée.  11  fit  regar¬ 
der  à  fa  bouche  ;  on  préfuma  avec  raifon  que  c’é- 
toit  une  dent  de  fageffe  qui  perçoit  :  en  confé- 
qaence  on  emporta  la  portion  de  gencive  qui  pa- 
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roilfoit  recouvrir  cette  dent,  5c  comme  le  malade 
ne  pouvoit  avoir  de  repos,  ni  le  jour,  ni  la  nuit, 
on  crut  devoir  efTayer  de  lui  ôter  la  caufe  de  fes 
douleurs.  L'opération  n’eut  pas  le  fuccès  qu’on 
s’en  étoit  promis.  La  partie  la  plus  apparente  de  la 
couronne  de  cette  même  dent  fe  caila  :  l’Opéra¬ 
teur  déconcerté,n’ofa  pas  faire  de  nouvelles  tenta¬ 
tives.  Les  douleurs  devinrent  plus  vives  ,1a  mâ¬ 
choire  fe  brida  ,  5c  la  joue  fe  gonfla  finguliére- 
ment.  Tel  étoit  l’état  du  malade  lorfqu’il  vint  me 
trouver  ;  il  pouvoit  à  peine  prendre  du  bouillon 
avec  une  cuillère  à  caffé.  En  examinant  la  tumeur 
extérieurement ,  elle  me  parut  contenir  un  fluide 
dans  fon  fond,  c’e/t  à  dire  du  côté  de  la  bouche  ; 
la  peau  du  vifage  avoit  conlervé  fa  couleur  na¬ 
turelle.  Je  gliflai  le  petit  doigt  entre  la  joue  &  la 
gencive  ,  5c  balançant  la  tumeur  entre  le  doigt 
introduit  dans  la  bouche  ,  5c  l’indieateiir  appli¬ 
qué  extérieurement .  ie  fentis  l’ondulation  puru¬ 
lente  fe  rendre  contre  le  petltTdoigt.  Alors  per- 
fuadé  de  la  néceffité  de  donner  iflfue  à  cette  ma¬ 
tière  ,  je  pris  un  biflouri  courbe  que  je  garnis 
convenablement  d’une  bandelette ,  &  je  fis  une 
incifion  longitudinale  ,  depuis  la  molaire  de  fagef- 
fe  ,  jufqu’à  la  première  petite  molaire.  Le  mala¬ 
de  rendit  fur  le  champ  environ  deux  cuillerées  à 
bouche  d’un  pus  fanguinolent  5c  très -fétide  ;  des 
preflions  fai tesà  l’extérieur  procurèrent  l’iflue  d’une 
njafle  purulente,  épailfe  &  du  volume  d’un  haricot 
ordinaire.  Le  malade  fe  trouva  foulagé  à  l’inflant. 
Je  portai  le  ftilet ,  l’os  étoit  dénudé ,  ce  qui  me 
détermina  à  introduire  dans  la  plaie  un  morceau 
d’éponge  préparée ,  pour  entretenir  l’ouverture. 
Le  lendemain  en  ôtant  l’éponge  il  fortit  beaucoup 
de  pus ,  mais  en  moindre  quantité  que  le  jour  de 
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l'opération.  J’injeélai  avec  l’eaa  d’orge  feule  pen¬ 
dant  quelques  jours ,  enfuite  j’y  ajourai  le  miel- 
rolàt.  De  jour  en  jour  le  pus  diminua  ,  la  bou¬ 
che  s’ouvrit  avec  plus  de  facilité  ,  au  point  que 
le  troifieme  jour  ,  toutes  les  parties  furent  en 
bon  état.  Je  profitai  de  ce  moment  pour  examiner 
la  dent  de  fagelTe ,  &  y  trouvant  encore  allez  de 
force  &  de  prife  pour  la  foulever  avec  le  lévier 
de  M.  Lécluze,  j’en  débarraflai  le  malade,  qui 
depuis  a  joui  d’un  état  des  plus  tranquilles. 

J’ai  expofé  précédemment  que  les  gencives  feu¬ 
les  H’étoient  pas  toujours  l’unique  caufe  de  la  diffi¬ 
culté  de  lafortie  des  dents  de  fageffe;  j’y  ai  ajouté  la 
difpofition  delà  courbure  de  l’apophifecoronoïde, 
&.  le  renverfement  des  bords  alvéolaires  ;  je  vais  à 
cet  égard  expofer  deux  faits  finguliers ,  &  qui  fe 
trouveront  confirmés  par  l’état  même  des  parties. 

Huitième  Observation. 

Concernent  &  douleurs  violentes  à  la  mâchoire 

inférieure  par  la  J ortie  difficile  dune  dent  de 

fagefe. 

En  1775 ,  une  dame  demeurant  dansPIfle-Saint- 
Louis  ,  me  manda  pour  examiner  conjointement 
avec  M.  Laborde  fon  Chirurgien ,  quelle  pouvoir 
être  la  caufe  de  fon  état.  Cette  malade  avoit  au 
moins  cinquante  ans.  Les  deux  groffes  molaires 
&  la  première  des  petites  lui  manquoient  du  côté 
droit  qui  étoit  celui  dont  elle  fouffroit.  Le  com¬ 
mencement  de  la  maladie  s’étoit  annoncé  par  une 
efpéce  de  phli&ene  qui  avoit  crevé  ,  &  formé 
un  ulcère  très-douloureux.  M.  Laborde  prefcrivit 
les  gargarifmes  convenables  ;  il  réprima  les  bords 
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de  i’ulcèra  en  les  touchant  avec  la  pierre  infernale. 
Il  apperçut  bien  &  fentit  de  même  un  corps  foli- 
de  &  blanchâtre  qui  étoit  au-deiibus  du  niveau 
des  bords  alvéolaires  :  mais  l’âge  de  la  perfonne  , 
&  le  manque  de  dents  lui  firent  préfumer  d’une 
part  que  ce  ne  pouvoir  pas  être  une  dent  ;  &  de 
l’autre,  que  quand  bien  même  le  hafard  voudroit 
que  cela  fût ,  cette  dent  avoit  plus  de  liberté  qu’il 
ne  lui  en  falloit  pour  fortir.  Enfin  la  couleur  blan¬ 
che  qu’il  apperçut  ,  &  qu’il  croyait  devoir  être 
l’os ,  l’éloignoit  de  tout  foupçon  de  carie.  J’avoue 
qu’au  premier  afpect  je  penfai  comme  lui.  Cepen¬ 
dant  par  de  nouvelles  recherches ,  je  crus  m’ap- 
percevoir  d’une  di fiance  entre  les  bords  alvéolaires 
&  ce  corps  folide  qui  occupoitle  centre  de  l’alvéo¬ 
le.  Sa  foüdité  &  Ion  poli  me  confirmèrent  en¬ 
core  plus  dè*texifience  d’une  dent.  Bien  affuré  de 
mon  fait ,  je  pris  différens  équarifioirs  pour  détrui¬ 
re  les  bords  alvéolaires ,  &  avec  différens  éléva- 
toirs  j’enlevai  les  portions  d’os  ainfi  détruites  ; 
enfin  je  vins  à  bout  d’ifoler  cette  dent ,  &  de  la 
faire  fortir  complettement  de  fa  loge.  Nous  l’exa¬ 
minâmes  ,  elle  n’étoit  pas  plus  groffe  qu’une*  des 
petites  molaires ,  avec  une  racine  dont  la  courbure 
gagnoit  i’apophife  coronoïde.  A  compter  du  mo¬ 
ment  de  l’extraction,la  malade  n’a  plus  fouffert. 

Neuvième  Obssrvatios. 

Dent  de  fagejfe  difficile  à  percer  par  loppojîtion  des 
bords  alvéolaires. 

En  1776,  un  Particulier  âgé  d’environ  foixante 
ans,  éprouvoit  depuis  long  tems  des  douleurs 
fi  vives  à  la  mâchoire  inférieure  du  côté  gauche , 


6$8  Maladies 

dans  ie  col  &  derrière  l’oreille ,  qu’il  ne  pouvoir 
prendre  aucun  repos.  11  étoit  d’autant  plus  certain 
que  lbn  état  ne  dépendoit  nullement  de  la  carie  des 
dents  ,  puîfqu’ii  ne  lui  en  reftoit  prefque  aucune 
de  ce  côte,  incertain  &  las  de  fa  lituation ,  il  me 
manda. 

J’examinai  fa  bouche  &  j’apperçus  un  point 
blatte  folide  &  découvert  de  la  gencive  à  l’endroit 
ii  percent  or  dinairement  les  molaires  de  fageife  de 
c  :  rte  mâchoire c’eit-à-dire  à  la  partie  intérieure 
de  i  apophyfe  coronoïde.  Je  n’héfitai  point  à  lui 
2t  :  ■  icer  la  préfence,  mais  la  fortie  incomplette 
d‘i  vient  de  fagelie.  11  ne  me  fut  pas  ailé  de  le 

cor.  .  ..  de  cette  vérité  ;  fon  âge  lui  infpira des 

doit'  .  :  ut  devoir  ou  confulter  d’autres  perfon- 

nes.  >  .  i  tenir  à  des  gargarilmes.  Néanmoins 

il  fou  ;  lbn  Chirurgien  lui  fendît  la  gen¬ 

cive. 

Huit  jeu  -  panèrent  ainfi  fans  que  j’enten- 
difie  parler  de  maicidevMarê-fopiniâtfeté-çfe  la  dou¬ 
leur  l'obligea  ce  rue  confulter  de  nouveau.  Je  ne  ' 
changeai  pu  r:  d’avis  Sc  I’affurai  qu’à  moins  d’em¬ 
porter  les  bo  -  o  feux  qui  s’oppofoient  à  la  fortie 
complette  de  cette  dent,  il  devoir  s’attendre  pic- 
tôt  à  des  accidens  graves  qu’à  la  plus  petite  idée  de 
calme  de  ia  parc  de  tous  les  autres  moyens  qu'on 
pourrait  employer.  Après  quelques  jours  de  ré¬ 
flexions,  &  peut-être  de  nouvelles  confuications,il 
voulut  bien  enfin  fe  rendre  à  mon  avis,  J’emport3i 
ce  la  fuperficie  de  la  gencive  autant  qu’il  en  falloir 
pour  mettre  la  dent  à  l’aife ,  &  avec  une  gouge 
bien  tranchante  je  décruifis  du  bord  alvéolaire 
tout  ce  qui  me  parut  devoir  embralfer  &  gêner  la 
partie  fupérieure  de  la  couronne  de  cette  dent.  De 
l’aveu  du  malade,  l’opération  fut  plus  gênante  que 
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douloureufe.  Il  fit  ufage  de  gargarifmes  émolliens 
Sc  caïmans.  Il  dormit  très -bien  la  nuit  qui  fuivit  le 
jour  de  l’opération.  Le  furlendemain  il  éprouva  ua 
calme  parfait.  A  la  vérité ,  la  dent  n’a  pas  fait  de 
grands  progrès ,  mais  elle  n’eft  plus  gênée  ,  l’obfta- 
cle  n’aura  certainement  plus  lieu  ;  d’abord  parce 
qu’il  n’eft  pas  à  préfumer  que  l’os  végété  &  vienne 
recouvrir  la  dent  ;  6c  qu’enfuite,  pour  peu  que  cette 
dent  fe  foit  foulevée ,  l’os  ne  pourra  plus  fe  ren- 
verfer  deflus.  Ces  obfervations  confidérées  chacune 
en  particulier,  préfentent  d’une  part  des  faits  dont 
les  Auteurs  n’ont  pas  fait  grande  mention  ;  &  de 
d’autre,  en  indiquant  le  traitement  qui  convient  à  la 
circonftance,  elles  érabJifièntde  nouveau  l’avantage 
qui  réfulte  d’ouvrir  du  côté  de  la  bouche  certaines 
tumeurs  qui  avoifinent  la  bafe  de  la  mâchoire, pour 
éviter  l’incifion  extérieure.  Ces  mêmes  obfèrvations 
démontrent  encore  la  vérité  du  renverfement  des 
bords  alvéolaires  ;  renverfement  qui  eft  fouvent  le 
plus  grand  ôbîîaclë,  "tar.t  Chezfes  en  fans  que  chez 
les  adultes,  à  la  fortie  de  certaines  dents  ;  la  né- 
celîité  de  détruire  ces  bords;  la  certitude  que  cette 
opération  ne  fera  acccompagnée  d’aucun  accident 
quand  elle  fera  faite  par  un  homme  prudent  3c  réel¬ 
lement  inftruit  :  en  un  mot ,  que  quoique  l’os  foit 
dénudé ,  il  ne  s’enfuit  pas  de-Ià  qu’ii  foit  carié  ;  & 
qu’il  faut  alors  veiller  à  fa  confervation  ;  plutôt 
que  de  l’aflujettir  à  certaines  opérations  qu’une 
conduite  réfléchie  fembleimprou  ver  dans  bien  des 
cas. 

Enfin ,  de  tout  ce  que  j’ai  dit  dans  cet  Ou¬ 
vrage  en  général ,  il  eft  aifé  de  s’appercevoir  que 
la  vraie  Chirurgie  delà  Bouche  n’eft  pas  aufli  bor¬ 
née  qu’on  s’eft  toujours  efforcé  de  le  faire  accroi¬ 
re.  Mais  pour  l’exercer  avec  fuccès ,  le  titre  de 
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Chirurgien  n’efl  pas  fufffant;  il  faut  y  joindre  lei 
preuves  réelles  d  une  étude  fuivie  &  fpéciale  de 
cette  branche  efientielle  de  l’Art  de  guérir,  &  ne 
point  s’abul'er  fur  les  mots. 


Fin  du  fccond  &  dtrniir  Velumi, 
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du  Tome  Second. 

Plan  che  première  ,  Fig.  I.  Platine  à  jour , 
demi-circulaire  exté.ieurement ,  &  cambrée  in¬ 
térieurement  ,  fervarst  à  porter  le  cautère  actuel 
dans  toute  l’étendue  des  parties  latérales  du  cercle 
maxillaire  &  alvéolaire  fans  craindre  de  toucher 
les  joues  ou  la  langue. 

A  A  A.  La  partie  qui  doit  toujours  regarder  la 
langue  ,  lorfqu’on  porte  le  cautère  aétuel  à  la  mâ¬ 
choire  inférieure;  &  le  palais,  lorfqu’on  l’applique 
à  la  mâchoire  fupérieure. 

B  B  B.  Le  demi-cercle  qui  regarde  les  joues 
dans  tous  les  cas. 

C.  La  partie  évidée  de  la  platine  ,  &  par  la¬ 
quelle  on  pafle  le  cautère  aétuel. 

D  D.  Echancrures  pratiquées  fur  le  demi-cercle. 

E  E.  Autres  échancrures  pratiquées  fur  la  par¬ 
tie  cambrée. 

F.  La  tige  de  l’inftrument. 

G.  Son  manche, 

Fig.  2.  Platine  ou  efpéce  de  parapet  qui  s’ajufte 
fur  le  demi- cercle (  B  ) ,  fig.  i. 

A  A.  L’étendue  de  la  circonvolution  de  la  pla¬ 
tine. 

B  B.  Tenons  renverfés  quarrément ,  &  qui  s’a¬ 
daptent  aux  échancrures  dd,  de  la  fig-  l. 

C.  Petit  reliort  d’acier  fervant  à  contenir  la  pla¬ 
tine  ou  garde  joue. 
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Fig.  3.  Deuxième  platine  ou  garde-langue.' 

AA.  L’étendue  de  la  platine  ,  qui  doit  être 
cambrée  conformément  à  une  égale  cambrure  de 
lafig.  1.  z  Sca  A. 

B  B.  Tenons  recourbés  quarrément  pour  s’a¬ 
dapter  aux  échancrures  (E  E~)  delà  fig-  1.  C.  Petit 
reflort  fervant  à  contenir  cette  fecônde  platine. 

Fig.  4.  repréfentant  un  couteau  courbe ,  ou  ef- 
péce  de  petite  ferpette  dont  ilefl:  parlé  Tom.  I.  p. 
199. 

A  A.  La  partie  tranchante  de  cet  inftrument. 

B.  Son  manche. 

Fig.  5»  Platine  à  canulle  pour  porter  le  cautère 
aûuel  fur  les  parties  extérieures  de  l’une  &  de  l'au¬ 
tre  mâchoire. 

A.  Extrémité  de  la  canulle  qui  doit  porter  fur 
la  carie. 

B.  L’étendue  de  la  canulle. 

C.  Sa  platine. 

D.  Son  embouchure  extérieure. 

E.  Sa  tige. 

F.  Son  manche. 

Fig.  6.  Le  cautère  dont  on  doit  fe  fervir  pour 
eautérifer  avec  la  platine  à  canulle  fig.  ci-deflus. 

A.  Tenon  qui  eft  reçu  dans  la  mortaife  de  U 
fig.  S.  du  Tom.  1.  PL  11. 

B.  La  tige  de  l’inftrument. 

C.  Partie  recourbée  quarrément  qui  doit  tra¬ 
verser  la  canulle  de  lafig.  5  ,  &  l’excéder  inférieu¬ 
rement  de  deux  à  trois  lignes. 

Fig.  7.  Cautère  en  forme  d’amande  &  tranchant 
fur  les  parties  latérales ,  pour  détruire  &  emporter 
certaines  fonguofités  des  gencives. 

A.  Le  Cautère  même. 

B.  Sa  tige. 
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C.  Tenon  qui  entre  comme  ci-deffus  dans  la 
mortaife  du  manche ,  fig.  8,  Pi.  x  i  ,  Tom.  x 

Fig.  8.  Autre  Cautère  tranchant  pour  emporter 
les  fonguofïtés  qui  préfentent  une  certaine  furface. 

A.  La  partie  tranchante  de  cet  inftrument. 

BBBB.  Sa  tige. 

C.  Le  tenon  qui  s’adapte  comme  ci-deffus. 

F.  9 .  Autre  efpéce  de  Cautère  demi-courbe  pour 
cautérifer  les  os  maxillaires  ,  tant  fupérieurs  qu’in¬ 
férieurs  à  leurs  parties  poftérieures  &  internes. 

A.  La  partie  qui  doit  cautérifer. 

B.  La  tige  de  ce  Cautère. 

C.  Le  tenon  qui  s’adapte  comme  les  Cautères 
ei-deflus. 

Fig.  io,  5  ,  Cautère  fervant  à  cautérifer  l’inté¬ 
rieur  des  alvéoles. 

A.  La  partie  qui  s’introduit  dans  les  alvéoles.' 

B.  La  tige. 

C.  Le  tenon  ,  &c. 

Fig.  ii.  Petit  coateau.  féparatoire^  pour  obte¬ 
nir  la  défunion  de  certaines  parties. 

A.  Le  tranchant  de  cet  inftrument,  le  refte  ne 
doit  pas  l’être. 

B.  Son  manche. 

Fig.  1 2.  Petit  coin  pour  s’oppofer  aux  mouve- 
mens  de  la  mâchoire  inférieure. 

A.  Le  coin  échancré  tant  fupérieurement 
qu’inférieuremen  t. 

BBBB.  Les  trous  par  lefquels  on  pafle  une 
foie  un  peu  forte  pour  attacher  ce  coin  a uxs  dent 
tant  fupérieures  qu’inférieures. 

Blanche  IL 

Fig.  i.  Première  efpéce  de  ci  féaux  courbes 
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pour  couper  le  filet  &  emporter  certaines  tumeurs 
skirrheufes  des  ranules. 

A.  Les  lames  renverfées  fur  leur  plat. 

B.  Les  branches  renverfées  à  contre-fens  des 
lames 

C  c.  Les  anneaux. 

Fig.  z.  Garnde  iervant  à  câutérifer  la  luette  , 
le  voile  du  palais  &  les  amygdales  ,  &c. 

A.  Extrémité' jjputcnnéê  de  la  tige  qui  traverfe 
la  canuile. 

C.  Anneaux  dans  lefquels  on  paffe  le  doit  indi¬ 
cateur  pour  tenir  la  canule. 

D.  Extrémité  inférieure’ de  la  tige  A. 

£.  Bouton  applati  fur  lequel  on  appuie  le  pou* 
ce  pour  pouffer  la  tige  &  faire  fortir  le  bouton  A. 

F.  3.  Autre  efpéce  de  Canuile  contenant  un  ref-  ' 
fort  attaché  à  une  tige  renfermée  dans  la  canuile. 

A,  e  :trémité.boutonée  du  reflorc. 

B  La  Canule. 

.  -Ç.  L’anneau  riant  lequel  on  patTc  fedoigt  indi¬ 
cateur. 

D.  Extrémité  inférieure  de  la  tige  après  laquel¬ 
le  le  relfort  eit  attaché. 

E.  Bouton  applati  fur  lequel  on  appuie  pour 
pouffer  la  tige  &  faire  fortir  l’extrémité  A. 

Le  principal  ufage  de  cet  inftrument  efl;  de  pou^ 
voir  porter  avec  fuccès  des  bourdon: :ets  derrière 
le  voile  du  palais ,  dans  le  cas  d’hémorragie ,  ou 
de  pouvoir  panfer  dans  cette  partie.  Lorfqu’on 
pouffe  la  tige  en  appuyant  fur  le  bouton  (E),  à  me¬ 
sure  que  l’on  exécute  cette  aétion ,  le  reifort  s’é¬ 
chappe  de  fa  gaine  ou  canuile  ,  &  gagne  le  palais 
en  i'e  gliffant  par  l’une  des  ouvertures  des  piliers 
de  fon  voile.  Alors  on  attache  le  bout  d’un  fil  après 
le  bouton  {A),  tandis  que  le  bourdonner  tient  à 
l’autre  bout  de  ce  même  fil.  Eniuite  on  retire  à 
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foi  la  tige  ,  le  reffort  fe  cache  dans  fa  gaine  en 
attirant  à  lui'  le  bourdonnet  :  enfin  on  retire  com- 
plectement  l’inftrument,5cl’on  fe  faifit  du  fil  pour 
attirer  le  Bourdonnet  5c  le  placer  convenablement. 
M.  de  Laforêt  pere  ,  Maître  en  Chirurgie ,  eft  le 
premier  qui  m’ait  fait  part  de  cet  inftrument. 

Fig.  4 , 5 , 6  &  8 ,  repréfentent  différens  équa- 
riffoirs  pour  gratter  5c  ruginerles  caries  de  l’une  & 
de  l’autre  mâchoires ,  5c  dont  les  circonftanees  in¬ 
diquent  les  ufages  convenables. 

A.  Le  tranchant  de  ces  inftrumens. 

£.  Leurs  tiges. 

c.  Les  tenons  qui  s’adaptent  comme  ceux  défi 
quels  j’ai  déjà  parlé. 

Fig.  7  ,  Cifeaux  déliés  5c  dont  les  branches 
doivent  être  allez  longues  pour  porter  jufqu’auX 
amygdales.  Ces  cifeaux  fervent  aulfi  pour  quelques 
opérations  des  Sinus  maxillaires  v  j’en  ai  parlé 
Tom.  i.  p.  zéi. 

A.  Les-Wat- des-  rifp^nY  rpnv^cfées  fur  leur 
plat. 

B  B.  Leurs  branches  renverfée  à  contre-fens  des 
lames. 

C  C.  Les  anneaux.  • 

Fig.  9.  Dent  d’une  finguliere  conformation. 

A.  Sa  couronne. 

B.  Sa  racine. 

C.  Protubérence  offeufe  émaillée  furmontée  & 
entourée  de  différens  prolongemens  en  forme  d’é¬ 
pines,  marqués  (D). 

PJ.  III.  repréfentant  une  mentoniere  vue  de 
profil ,  portant  une  plaque  5c  une  fourchette  en 
deffous.  Cette  machine  eft  deftinée  à  arrêter  fûre- 
ment  les  hémorragies,  foit  de  la  langue  même  p 
foit  celles  des  ranines  ,  après  quelques  opérations, 
que  l’on  peut  regarder  comme  la  feule  reffource 
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pour  fauver  la  vie  aux  malades  dans  de  certain* 

cas. 

AA.  La  face  antérieure  de  la  mentoniere. 

B  B.  Deux  anfes  dont  i’ufage  fera  indiqué. 

C  C.  Deux  prolongemens  en  forme  de  ceinture 
garnis  mollement  &  piques  ,  larges  d’un  pouce  & 
demi. 

DD  D  D.  Le  deffous  de  la  mentoniere. 

E.  Petite  foupape  qui  s’élève  &  s’abaifle  au 
moyen  d’une  vis  fans  fin  &  dont  l’ufage  fera  indi¬ 
qué. 

FF.  Partie  antérieure  de  la  cage  foutenue  par 
quatre  piliers  vides  &  rivés  fur  la  mentoniere 
qui  contient  toute  la  méchanique  de  cette  picce. 

GG.  Vis  fans  fin  qui  traverfe  la  plaque  de  la 
cage  ci  deflus  &  va  fe  rendre  à  une  platine  re¬ 
fendue  en  long  de  chaque  côté. 

HH.  La  platine  dont  les  extrémités  tant  fupé- 
rieures  qu’inférieures  terminées  par  un  tenon,  font 
percées-y-tataudées  dansame-mewsffrprariq  éè  à  la 
partie  anterieure  de  chaque  efîieu  ,  <x  y  font 'fo¬ 
ndement  affujettis  par  une  vis  à  tête  perdue. 

II.  Les  deux  effieux  ,  un  fupérieur  &  un  infé¬ 
rieur.  Les  parties  latérales  de  ces  effieux  font  en 
coulilfe,  &  reçoivent  ies  quatre  parties  internes 
des  quatre  piliers  fur  lefquels  les  effieux  courent  ; 
il  luffit  pour  cela  de  faire  agir  la  vis  (  G).  •  ' 

K.  Prolongement  pris  fur  la  pièce  percée  &  ta- 
raudée  dans  ion  milieu  pour  recevoir  la  vis  fans 

fin  (X). 

LL.  La.  vis  fans  fin  qui  traverfe  l’effieu  inférieur , 
le  prolongement  (K  &  l’effieu  fupérieur. 

MMM  Branche  d’acier  fortant  par  une  échtn- 
«rure  pratiquée  fur  lu  face  poftérieure  de  l’effieu 
*  fupérieur 
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fupérieur.  Cette  branche  fort  d’abord  prefque 
droite  ;  enl'uite  elle  doit  former  une  S ,  dont  la  tête 
s’incline  infenliblement  pour  gagner  la  plaque  N'. 

N.  La  plaque  repréfentant  une  efpéce  de  lan¬ 
gue  ;  elle  doit  être  convexe  en  delfus ,  &  concave 
en  deflous.  Elle  eft  percée  &  taraudée  à  fa  partie 
antérieure  pour  recevoir  l’extrémité  de  l’S  fur  la¬ 
quelle  elle  fe  monte  à  vis. 

O  O  O.  Petite  plaque  prife  fur  la  branche  (  N). 
Cette  plaque  qui  excède  d’une  ligne  chaque  côté 
de  la  branche,èft  percée  d’un  trou  à  chacune  de  ces 
extrémités  pour  recevoir  deux  petits  pignons  qui 
doivent  monter  &  defcendre  librement ,  au  moyen 
d’une  vis  fans  fin  qui  traverfe  un  troifiéme  trou  ta. 
raudé  &  pratiqué  dans  le  milieu  de  la  petite  plati¬ 
ne  ,  &  qui  doit  être  prife  fur  pièce. 

(P) .  La  vis  dont  il  vient  d’être  parlé ,  &  qui  va  fe 
rendre  dans  une  autre  platine  inférieure  percée 
également  de  trois  trous  qui  répondent  jufte  à 
ceux  de  la  petite  pl-attne- (Q).  Cette  vis  eft  arrêtée 
en  deflous  par  un  écrou  perdu. 

(Q) .  La  petite  platine  ci- deflfus  de  laquelle  for- 
tent  &  s’élèvent  les  deux  pignons  dont  il  a  été  par¬ 
lé  précédemment. 

R-  Branche  qui  s’échappe  delà  platine  (y).  Cette 
branche  ne  doit  commencer  à  fe  courber  en  arron- 
diflément  fenfible  que  lorlqu’elle  entre  dans  une  ef¬ 
péce  de  colier  ajufté  à  l’extrémité  antérieure  de  la 
plaque(iŸ). 

S  S.  Le  colier  monté  fur  la  plaque  au  moyen  de 
deux  vis  perdues ,  une  de  chaque  côté. 

La  branche  (  R  )  ayant  ainfi  traverfé  le  colier  , 
(S  )  defcend  droite  d’environ  6  lignes.  Enfuite  elle 
fe  recourbe  quarrément  fur  fon  plat ,  va  droite  d’en¬ 
viron  douze  à  quinze  lignes  par  deflous  la  plaque 

Tome  IL  T  t 
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(N).  &  fe termine  par  une  efpéce  de  fourchette 
dont  les  extrémités  repréfenent  deux  boutons. 

T  T.  La  fourchette. 

U  U.  Les  boutons. 

X.  Troifiéme  vis  fans  fin  fervant  à  faire  mon¬ 
ter  &  defcendre  la  foupape  (£) ,  de  laquelle  j’ai 
parlé  précédemment ,  qui  porte  avec  elle  un  pi¬ 
gnon  de  chaque  côté  qui  traverfe  le  def- 
fous  de  la  mentoniere ,  &  que  l’on  apperçoit  à 
droite  &à  gauche  de  la  vis  (  U). 

Y  Y.  Les  lacs  qui  fervent  à  contenir  cette  piè¬ 
ce.  Cette  machine,  comme  on  en  peut  juger,  eft 
bien  différente  du  Gloffocatoche  dont  parle  Paul 
Æginette,  Liv.VI ,  Ch.  30. 

Ufage  de  cette  Machine. 

On  peut  avec  cette  machine  arrêter  conjointe¬ 
ment  les  hémorragies  de  la  langue  &  celles  des  ra- 
nines  fi  .elles  fe  rencontrent  enlemble  ;  ou  féparé- 
ment ,  fi  l’une  des  deux  a  lieu — 

Dans  le  cas  des  deux  hémorragies  ,  on  laiiTera 
les  pièces  montées  comme  elles  font  repréfentées. 

Si  l’on  ne  doit  arrêter  que  celles  des  ranines  on 
déviffera  le  colier  (5  ) ,  &  alors  on  ôtera  la  grande 


Au  contraire ,  fi  l’on  ne  doit  arrêter  qu’une  hé¬ 
morragie  de  la  langue,  il  faudra  également  défaire 
le  colier  (  5), ôter  l’écrou  perdu  de  la  vis  (  P  );  alors 
on  retirera  la  fourchette  &  fes  dépendances  ;  il  ne 
reliera  plus  que  la  grande  plaque  (  N). 

Son  application. 

Le  Chirurgien’  ayant  réduit  la  machine  au  point 
où  il  la  croira  utile  ,  fe  munira  de  comprëfies,  &  au- 
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très  choies  femblabies  qu’il  appliquera  fur  la  partie 
lade  ,  &  qu’il  y  fera  contenir  avec  un  ftilet  bou- 
toné  ou  une  fpatule,fuivant  la  circonllance.  Enfui- 
te  il  fera  ouvrir  la  bouche  du  malade  %  lui  placera 
le  mencondansla  mentonnière  ,  pofera  la  plaque 
{  ATjTur  la  langue  ,fi  l’hémorragie  a  lieu  par  quel¬ 
ques  vaiiTeaux  de  cette  parrie  :  ou  la  fourchette  , 
n  ce  font  les  ranines  qui  fourniflent. 

Enfin ,  fi  la  langue  &  les  ranines  fournirent  en- 
femble,  il  paiera  la  langue  entre  la  plaque  &  .la 
fourchette.  La  difpofition  de  la  pièce  doit  faire 
voir  que  lorfqu’il  ne  fera  queflion  que  de  la  lan¬ 
gue,  la  plaque  [N)  contiendra  les  compreiTes  ,  les 
plumaceaux ,  &c.  &  que  s’il  s’agit  des  ranines  ,  la 
fourchette  (  T)  pouffera  également  contr’ellrs  les 
petites  comprefies  ou  plumaceaux  jugés  nécefl'aires. 

La  pièce  ainfi  ajuftée ,  les  comprelfes  où  piuma- 
çeaux  ,  &c.  placés  convenablement  ,  &  après  que 
l’Aide  aura  retiré  l'on  ftilet,  on  .fixera  la  menton¬ 
nière  TTSr-fVm-^gr^-l nara.  la  rnmprpfTifin-,  ibit  en 

bailTant  davantage  la  plaque  ( N)  par  le  moyen  de 
la  vis  fans  fin  (Z),  foit  en  avançant  davantage  la 
fourchette  (  T)  &  la  plaque  ,  en  .faifanf  marcher  la" 
vis  fans  fin  (G).  On  écartera  également  ou  l’on  rap¬ 
prochera  la  fourchette  (T)  de  la  plaque  (  N)  par  la 
vis  fans  fin  [P)  :  ainfi' On  aura  la  liberté  de  lever  & 
d’abailfer  la  plaque  &  la  fourchette.  Oh  pourra  éga¬ 
lement  porter  ces  parties  plus  en  avant  ou  èn  arrié¬ 
ré  fuivanr  Iebefoin,au  moyen  dés  vis  (G.L  P .)  Four 
fixer  la  mentonnière,  on-aura  eu  le  foin  de  coudre 
à  chaque  extrémité  ou  prolongement  en  forme  de 
ceinture  (  C  C), un  ruban  de  fil  plat,,  lajjgç  de  fix 
lignes  &  long  d’environ-  trois  quarts.  On  ap¬ 
pliquera  les  prolongemens  le  long  de  Iabafe  de 
la  mâchoire  jufqu’à  fon  angle  poftérieur  ;  en  fui  te 
Tt  ij 
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on  prendra  chacun  des  rubans  pour  leur  faire  faire 
un  circulaire  croifé  au-deffous  de  la  partie  infé¬ 
rieure  Sa  pofiérieure  de  l’occipital ,  entre  la  pre¬ 
mière  &  la  fécondé  vertèbre  du  col.  Le  ruban 
droit  reviendra  à  plat  du  côté  gauche,  &  le  ruban 
gauche  du  côté  droit.  L’on  paffera  féparément 
chacun  des  rubans  dans  les  anfes  (  B  )  ;  on  les  ren- 
verfera  à  plat  pour  les  faire  revenir  l’un  &  l’autre 
sl  la  partie  poflérieure  de  l’occipital,  où  on  les  at¬ 
tachera  folidement. 

Si  l’on  a  befoin  de  repou  fier  les  fubiinguaies 
pour  avoir' une  comprelîion  plus  jufle  ôcplusfoii- 
de ,  on  introduira  des  compreffes  dans  la  partie  in- 
férieure  de  la  mentonnière ,  &  au  moyen  de  la  vis 
(  X)  on  fera  monter  la  petite  foupape  (£),ce  qui 
donnera  encore  huit  ou  dix  lignes  de  comprelîion 
&  ne  contribuera  pas  peu  à  affermir  davantage 
toute  la  pièce. 

Par  rapport  à  l’âge  du  fujet,  il 'faut  avoir  des 
plaques  ae  differentes  longueur  &  largeur,  ainfi 
que  des  fourchettes  quant  au  vuide  de  là  men¬ 
tonnière  qui  refleroit  alors  ,  on  le  remplira  conve¬ 
nablement  avec  des  compreffes.  La  plaque  doit 
toujours  être  garnie  d’une  toile  blanche  &  cirée.  On 
garnira  également  la  fourchette  d’une  petite  bande 
de  linge  fin.  On  voit  par  tout  ce  qui  vient  d’être 
expofé ,  qu’il  eft  impoflible  que  la  langue  dans 
fes  mouvemens  puiflfe  déranger  l’appareil  qu’on  au¬ 
ra  jugé  à  propos  d’appliquer  deflùs  ;  que  la  four¬ 
chette  elle-meme  doit  relier  fixe  ;  en  un  mot ,  que 
toutes  ces  parties  affujetiffent  celles  qu’on  a  befoin 
de  contenir ,  &  que  néanmoins  le  malade  pourra 
ouvrir  la  bouche,  la  fermer,  prefque  coroplette- 
ment,  parce  que  tout  tient  à  la  mâchoire  inférieu¬ 
re  »  &  qu’il  lui  refie  encore  plus  de  liberté 
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qu’il  ne  lui  en  feue  pour  qu’il  puiffe  prendre  les 
alimens  convenables  à  fon  état,  parler  &  dormir  en 
toute  fureté  &  refpirer  librement  (  a ). 

Grandeur  naturelle  de  cette  machine. 

Il  ne  m’a  pas  été  polîible  de  déterminer  au  juffe 
l’étendue  en  tout  fens  &  variée  que  doivent  avoir 
la  mentonnière  &  les  autres  pièces  qui  compofent 
toute  cette  machine.  Je  me  fuis  donc  arrêté  aux 
difpolîtions  que  l’adulte  préfente  le  plus  ordinaire¬ 
ment  :  ainfi  la  grandeur  naturelle  de  la  machine 
que  j’offre  a  été  conftruitefurles  mefures  fuivantes. 

La  circonférence  extérieure  &  inférieure  de  la 
mentonnière  eff  de  fept  pouces  ;  l’intérieure  ,  de 
cinq  pouces  &  demi  ;  l’évafion  poftérieure  ou  l’en¬ 
trée  delà  mentonnière  eff  de  quatre  pouces.  A  me- 
fure  que  le  menton  s’introduit,la  mentonnière  di¬ 
minue  infenfiblement  en  devant  &  fojrme  un  vrai 
fer  à  cheval  fur  la  partie  antérieure ,  duquel  la 
fymphife  du  menton  doit  porter  la  profondeur  de 

Le  plancher  de  cette  mentonnière  doit  être 
échaneré  poftérieurement  pour  ne  point  compri¬ 
mer  les  mufcles  du  larinx  &  ceux  du  pharinx. 

La  hauteur  du  cercle  antérieur  de  la  menton¬ 
nière  eff  d’un  pouce  trois  lignes  extérieurement ,  & 
d’un  pouce  intérieurement  à  caufe  de  la  garniture. 

La  cage  a  un  pouce  de  haut  fur  fix  lignes  de  fa¬ 
ce  antérieure ,  et  un  pouce  d’exc  édence  fur  le  corps 
de  la  mentonnière  à  laquelle  elle  eff:  folidemenc 
attachée  par  quatre  petits  piliers ,  reçus  de  chaque 
côté  ,  tant  en  haut  qu’en  bas  ,  dans  les  couliffes 
latérales  des  deux  effieux. 
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La  vis  qui  traverfe  les  effieux  a  un  pouce  de  pâî 
de  vis.  Une  autre  vis  qui  traverfe  la  platine  anté¬ 
rieure  de  la  cage  a  également  un  pouce  de  pas. 
Ce  qui  fait  que  les  branches  en  général  &  la  pla¬ 
que  de  la  langue  peuvent  s’élever  ,  s’abaiffer  &  fe 
rapprocher  d’un  pouce  chacune.  Les  eflieuxontcha- 
cun  qua  trelignes  quarrément,  y  compris  leur  ceu- 
liflesjfur  une  ligne  &  demie  d’épaifleur. 

La  branche  qui  porte  la  plaque  de  la  langue  en 
la  prenant  depuis  fa  naiffance  &  y  compris  fes  dif- 
férens  coudes ,  efl  de  deux  pouces  de  long  fur  une 
ligne  &  demie  de  large.  La  platine  qui  efl  prife 
fur  pièce  dans  le  milieu  de  cette  branche,  efl 
longue  de  cinq  lignes  fur  trois  de  large.  La  vis 
qui  traverfe  cette  platine  va  fe  rendre  à  la  platine 
de  la  branche  inférieure  terminée  par  une  fourchet¬ 
te  à  un  pouce  de  pas  de  vis. 

La  plaque  qui  porte  fur  la  langue  doit  avoir 
deux  pouces  de  long  fur  un  pouce  trois  lignes  de 
large  a  fa  partie  qui  regardera  bafe  de  la  langue. 
Cette  largeur  diminue  infenfiblement  à  meiure 
que  la  plaque  vient  porter  fur  la  pointe  de  la  lan¬ 
gue  ,  où  elle  ne  doit  plus  avoir  que  trois  à  quatre 
lignes  en  revenant  toujours  en  devant. 

La  fourchette  ne  doit  avoir,  y  compris  fes  bou¬ 
tons, qu’un  pouce  au  plus  de  longueur  fur  quatre 
lignes  &  demie  au  plus  d’écart  d’un  bouton  à  l’au¬ 
tre. 

La  bafcule  qui  eft  dans  l’intérieur  de  la  men¬ 
tonnière  efl  longue  de  quinze  lignes  fur  huit  de 
large.  La  vis  qui  la  fait  monter  &  defcendre  a 
dix  lignes  de  pas  de  vis  :  les  piliers  inférieurs  ont 
environ  un  pouce  de  long. 

Fin  de  U  description  des  Flanches  du  fécond 
Volume. 
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A  G  E  5  ,  ligne  7  ,  quelquefois ,  lifer ,  quelques  fois. 

P.  25  ,  à  la  Note.PL  t ,  lif.  PI.  ». 

P.  46  ,  lign.  27  ,  cette  callofiré ,  lif.  *  es  callofités  confumées. 

P.  91,  lign.  a8,avoient.  lif.  l’avoient. 

P.  lu,  lign.  io,  après  le  mot  de  fontaine,  ajoutsf  cet  aftérfique(i), 
P.  158  ,  lign.  19,  la  deuxième  ,  lifif  ,  le  deuxième. 

Idem.  lign.  20  ,  la  troifiéme ,  lif.  le  troisième. 

P.  14»  ,  lign.  10  .  remplit,  lif.  remplit. 

P.  145  ,  à  lapremiere  Note  ,  Saierus  ,  lif.  Baïer. 

P.  147,  lign.  19  ,  patties  ,  lif.  parties. 

P.  178,  lign.  a  ,  de  la  première  Note,  fîg.  a  ,  lif.  fîg.  4. 

P.  179  ,  à  la  fécondé  Note.fig.  3  ,  lif.  fîg.  t  3  • 

P.  184,  à  la  fécondé  Note,  Pi.  a  ,lif  PI.  1,  fîg.  10,  lifiSg.  ij. 

P.  19a  ,  lign.  9  ,  fcarièZ.i/.  fcarifié. 

P.  aoa  ,  à  la  première  Note.fig.  10  ,  lif  fig.  13.  PI.  a.  lif.  PI,  r.' 

P.  ao8  ,  lign.  5  ,  de  la  Note  racourciffance  ,  lif.  racourciffant. 

P.  239 ,  à  la  Note  ,  fîg.  3  ,  lif.  fig.  4. 

P.  260  ,  lign.  14  ,  concéreufes  ,  lif.  cancéreufes. 

P.  aôt ,  au  renvoi  de  la  PI. ,  ajoute^  Tom.  I. 

P.  262  ,  lign.  15  ,  lui  fortoit ,  lif.  lui  fortit. 

P.  271 ,  lign.  7  ,  des  Stenon  ,  lif  de  ftènon. 

P.  a 75  ,  lign.  19  ,  vu  que  ,  lif.  vu  ce  que. 

P.  285 ,  lign.  30.  de  terminer , lif.  de  déterminer. 


iu  d’en  expofer. 

,  lif.  de  la  lancette^ 
Mafquelier. 

P.  433  ,  lign.  18  ,  Pulpius  ,  lif.  Tulpius. 

P.  443  ,  à  la  Note  Neekren ,  lif.  Meckren. 

P-  483  ,  lign.  S3  ,  attaqua  la  langue  ,  lif.  attaque  la  langue, 

P-  49?  .lign.  13  .racine  droite,  lif.  ranine  droite. 

P.  S3» ,  lign.  a8,  que  confèrvera  ,  lif,  qui  confervera. 


P.  J6&  s  .  d’une  peu  ,  Lif.  d’un  peu. 
P.  376  ,  lign.  19T  putrictae  ,  ujr putride. 
P.  338  ,  lign.  9  ,  ouden  expofer  ,  lif.  o 
P.  42a  ,  lign.  18  ,  la  pointe  de  la  lunette 
P.  424,  lien.  25  ,  feu  M.  Marquelier,  lif. 


t 
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De  l’Imprimerie  deVAiiEXEE  l’aîné. 


PRIVILEGE  DU  ROI. 


L  O  U  I  S  ,  parla  grâce  de  Dieu,  Roi  de  France  &  de  Navarre:  à 
nos  amés  &  féaux  Confeiilers ,  les  Gens  tenans  nos  Cours  de  Parlement , 
&c.  Salut.  Notre  ansé  le  Sieur  Josjrbain  nous  a  fait  expofer  qu’il  dé- 
fireroit  faire  imprimer  &  donner  au  Public  un  Ouvrage  intitulé  :  fie* 
ciuil  d’Olfcrvations  intiregantes  fur  les  Maladies  de  laBeuche  ;  s’il  Nous 
plaifoit  lui  accorder  nos  Lettres  de  Privilège  à  ce  néceilaires.  A  ces  cau¬ 

ses  ,  voulant  favorablement  traiter  l’Expoiant ,  nous  lui  avons  permis  & 
permettons  de  faire  imprimer  ledit  Ouvrage  autant  de  fois  que  bon  lui 

îeroblera  ,  &  de  le  vendre,  faire  vendre  par-tout  notre  Royaume.  Vou¬ 
lons  qu’il  jouiffe  de  l’effet  du  prêtent  Privilège  ,  pour  lui  &  fes  hoirs  à 
à  perpétuité  ^pourvu  qu’il  ne  le  rétrocédé  à  perfonne  ;  &  il  cependant  fi 
jugeoit  à  propos  tTen  faire  une  ceffion ,  i’Aéie  qui  la  contiendra  fera  en- 
regiftré  en  la  Chambre  Syndicale  de  Paris  ,  à  peine  de  nullité  ,  tant  du 
Privilège  que  de  la  ceffion ,  &  alors  par  le  fait  feul  de  la  ceffion 
enregiftrée  ,  la  durée  dti  prêtent  Privilège  fera  réduite  à  celle  de  la  vie 
de  l’Expofant ,  ou  à  celle  de  dix  années  ,  à  compter  de  ce  jour ,  fi  PEx- 
pofant  décède  avant  l'expiration  defdites  dix  années.  Le  touteenfor- 
méasent  aux  Articles  IV  &  V  de  l’Arrêt  du  Confctl  du  trente  Août 

1777,  portant  Réglement  fur  la  durée  des  Privilèges  en  Librairie  ,  &c. 

Failbns  défenfes'à  tous  Imprimeurs,  Libraires,  &c.  Commandons  aa 
premier  notre  Huiffier  ou  Sergent  iur  ce  requis  ,  de  faire  pour  l’exé¬ 
cution  d’icelles  ,  tous  aâes  requis  Sc  n,éceffaires ,  &c.  Donné  à  Fari» 
le  vingt-huitième  jour  de  Janvier  l’an  de  grâce  1778  ,  &  de  noue 
Régne  le  quatrième.  Par  ie  Roi  en  fon  Confeil.  LE  BEGUE, 

Regïfré  fur  le  Regifhre  XX.  de  la  Chambre  Royale  G 
Syndicale  des  Libraires  &  Imprimeurs  de  P  ans  >  n°.-  857, 
foi.  481  ,  conformément  aux  difpojitions  énoncées  dans  lepré- 
fent  Privilège  :  G  à  la  charge  de  remettre  à  ladite  Chambre' 
les  huit  Exemplaires  preferits  par  l'Article  CV1I1 ,  du  Régis- 
ment  de  1713.  A  Pans  ce  6  Février  177*. 

G  o  g  d  É  ,  Adjoint, 
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Deuxieme  Observation. 

Fijlule  du  conduit  falivairc  de  Warthon. 

En  1763  ,  un  homme  attaqué  du  mal  vénérien 
eut  un  ulcère  chancreux  qui  lui  rongea  la  plus  grarr- 
de  partie  de  la  joue  droite  ,  au  point  que  la  ialive 
fortoit  par  Gette  ouverture  :  on  lui  donna  les 
foins  convenables  dans  une  de  ces  maifons  éta¬ 
blies  pour  les  malheureux  qui  l'ont  attaqués  de 
cette  maladie  :  le  vice  vénérien  parut  très-bien  dé¬ 
truit  ;  l’ulcère  delà  joue  fe  confolida ,  à  l’exception 
dèJ’endroît  ou  eflla  direction  du  conduit  falivairede, 
Warthon ,  qui  refta  firtüleux  à  pouvoir  y  introduire 
la  tête  d’une  forte  épingle ,  malgré  toute  l’atten¬ 
tion  qu’on  put  apporter  pour  en  obtenir  la  réu¬ 
nion;  enfin  le  malade,  guéri  d’ailleurs,  fe  déter¬ 
mina  à  abandonner  tout  traitement  pour  fa  fiftule, 
dans  l’efpérance  que  le  tems  le  ferviroit  mieux 
que  les  fecours  de  l’Art.  11  patienta  ainfi  l’ef- 
pace  de  près  de  huit  mois ,  ayant  toujours  la  joue 
abreuvée  de  falive  chaque  fois  qu’il  parloit ,  qu’il 
mangeoit ,  &c.  S’il  faifoit  quelqu’exercice  violent, 
l’écoulement  étoit  plus  eonfidérable ,  au  point  que 
pour  travailler,  il  étoit  obligé  de  mettre  deffusla 
fiftule  une  comprefiè  de  linge,  ployée  en  plufieurs 
doubles  &  de  la’- contenir  par  une  bande,  ce  qui  le 
gênoit  beaucoup  :  les  mouches  gommées,  bientôt, 
abreuvées  parla  falive,  fe  détachoient  perpétuelle-? 
ment ,  rien  ne  réuffiflbit.  Ce  malade  fouffrant  beau¬ 
coup  d’une  dent  cariée  dont  cette  fiflule  ne  dépen- 
doit  nullement ,  vint  chez  moi  ;  une  petite  croûte 
jaune  que  j’obfervai  à  fa  joue ,  m’engagea  à  lui 
demander  ce  que  c’étoit  ;  il  me  conta  toute  fou 
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aventure,  &  me  dit  que  cette  croûte  fe  forme it 
vingt  fois  par  jour ,  qu’elle  fe  détachoit  autant ,  & 
qu’il  étoit  continuellement  baigné  par  la  falive  qui 
lui  couloit  le  long  de  la  jotie ,  du  col,  &  que  ce 
côté  de  fachemife  étoit  toujours  comme  trempé; 
ce  qui  le  chagrinoit  :  il  détacha  fans  peine  cette 
croûte,  &  en  remuant  les  joues ,  je  vis  fortir  ex¬ 
térieurement  l'a  falive  :  il  me  pria  de  le  fecourir  fi 
je  le  pou  vois.  Je  fondai  la  fiftule  avec  un  crin  ,  il  fe 
rendit  dans  la  bouche  ;  mais  comme  la  partie  du 
conduit  qui  pénétroit  la  fubftance  de  la  joue,  avoit 
plus  de  diamètre  que  celle  qui  fe  rendoit  naturel¬ 
lement  dans  la  bouche  ,  je  ne  fus  point  étonné  que 
la  falive  enfilât  cette  route  plutôt  que  l’autre,  qui 
devoit  fe  rétrécir  encore  puifqu’elle  étoit  pour 
ainfi  dire  fans  aétion. 

Pour  ne  pas  défobliger  ce  malheureux  ,  je  con- 
fentis  à  faire  quelques  tentatives  ,  mais  defquel- 
les  je  ne  lui  répondis  pas ,  vu  que  des  hommes 
très  -  inftruits  avoient  déjà  fait  pour  fon  foula- 
gement.  L’endroit  fiftuleux  étoit  défigné  par  ut! 
petit  enfoncement  terminé  par  l’ouverture  qu’il 
étoit  queftion  de  réunir  :  je  touchai  avec  l’huile  de 
vitriol  toute  la  circonférence  de  cette  ouverture, 
obfervant  qu’il  n’en  coulât  pas  dans  le  canal  fiftuleux: 
je  panfai  à  fée  ,  &  mis  par-deflus  une  comprefife  ; 
le  tout  foutenu  p'ar  un  bandage  convenable.  Au 
bout  de  quelques  jours  il  fe  fit  une  efearre  ;  il  s’é¬ 
tablit  un  peu  de  fupuration  que  je  fou  tins  avec  le 
diachilum  &  l’onguent  de  la  mere  à  partie  égale  : 
l’enfoncement  parut  fe  remplir  ;  mais  je  m’apper- 
çus  qu’il  fe  formoit  une  efpèce  d’anneau  d’une  na¬ 
ture  coriacée  dans  toute  la  circonférence  du  point 
fiftuleux,  par  lequel  la  falive  s’évacuoit  toujours 
extérieurement  :  j’eus  recours  au  cautère  aétuel 
S  ij 


